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 “Permettetevi di concludere dicendovi che l’antidoto è reperibile in casa, 
letteralmente a portata di mano. Nessun uomo è un’isola, dice John Donne 
in questa meravigliosa frase cui umilmente oso aggiungere: nessun uomo e 
nessuna donna è un'isola, siamo invece tutti penisola, per metà attaccate alla 
terraferma e per metà di fronte all'oceano, per metà legati alla famiglia e agli 
amici e alla cultura e alla tradizione e al paese e alla nazione e al sesso e alla 
lingua e a molte altre cose.  
Mentre l'altra metà chiede di essere lasciata sola, di fronte all'oceano. 
Credo che ci si debba lasciare il diritto di restare penisola. Ogni sistema 
sociale e politico che trasforma noi in un'isola darwiniana e il resto del 
mondo in un nemico o un rivale, è un mostro. 
Ma al tempo stesso ogni sistema sociale, politico e ideologico che ambisce a 
fare di ognuno di noi null'altro che una molecola di terraferma, non è meno 
aberrante.  
La condizione di penisola è quella congeniale al genere umano.  
E' quello che siamo e meritiamo di restare. 
Così, in un certo senso, in ogni casa, famiglia, in ogni relazione umana, 
stabiliamo un contatto con un certo numero di penisole, e faremmo meglio a 
rammentare tutto questo, prima di tentare di foggiare l'altro, di farlo voltare e 
pretendere che imbocchi la nostra strada quando invece ha bisogno di 
trovarsi di fronte all'oceano, per un certo tempo". 
Amos Oz (2004)1 
                                                          
1
 Amos Oz (2004) Contro il fanatismo. Feltrinelli. 
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Introduzione 
 
Questo lavoro nasce dall’esigenza di approfondire un tema sul quale gli 
operatori sociali, ed in particolare l’assistente sociale, si trovano a riflettere quando si 
tratta di progettare un lavoro di sostegno o tutela del minore e della famiglia in 
difficoltà. 
La responsabilità degli interventi di protezione e cura del minore è attribuita al 
Servizio Sociale di residenza che esercita funzioni di vigilanza e tutela del minore
2
, in 
collaborazione con l’Autorità Giudiziaria, al fine di rimuovere gli ostacoli ad un pieno 
sviluppo del bambino
3
; questo ambito di lavoro rappresenta una sfida continua per 
l’assistente sociale, che si trova a fronteggiare la natura complessa e ambivalente del 
tema della protezione del minore, caratterizzata da un vero e proprio “dilemma”.  
Si tratta prima di tutto di un “dilemma strutturale” che consiste nella difficoltà di 
capire fino a che punto è giusto puntare sul miglioramento della relazione genitori-figli 
oppure  quando sia meglio fornire ai bambini un contesto diverso da quello della 
famiglia biologica, che sia in grado di offrirgli il soddisfacimento di tutti i bisogni.
4
 
Nello scenario di tale complessità (insita nella progettazione di interventi a tutela 
del minore), l’assistente sociale si trova di fronte ad un altro dilemma che nasce nel 
rapporto con la rete dei servizi coinvolti: i vari settori di intervento affermano spesso 
una loro identità peculiare provocando una chiusura comunicativa nonostante sia ormai 
riconosciuta l’importanza di un lavoro di equipe, in cui le diverse competenze si 
intersecano nella realizzazione di un progetto condiviso. Il dilemma è dato dal fatto che 
il servizio sociale è responsabile e titolare degli interventi a protezione dei minori ma 
l’accordo e la collaborazione degli altri servizi coinvolti sono necessari per la 
realizzazione degli interventi stessi. 
La sfida diventa quindi quella di creare un agire professionale efficace e capace 
di comprendere l’importanza di reti collaborative nel rispetto delle peculiari 
competenze.  
Questo lavoro si concentra nell’analizzare le caratteristiche della collaborazione 
tra il servizio sociale territoriale e l’istituzione scolastica, quando si trovano di fronte 
alla rilevazione di un disagio nel bambino per le quali è necessaria una valutazione 
                                                          
2
 DPR 616/1977, L.184/1983 
3
 art. 3 e 31 della Costituzione 
4
 Bertotti T. .(2012) Bambini e famiglie in difficoltà. Teorie e metodi di intervento per assistenti sociali)  
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approfondita della situazione (ed in molti casi l’intervento delle Autorità Giudiziarie 
preposte alla tutela del minore).  
Alla scuola è riconosciuto un ruolo determinante nel processo di formazione del 
bambino. L’istituzione scolastica realizza appieno la propria funzione pubblica, sancita 
dall’art. 34 della Costituzione che afferma il diritto-dovere di tutti i cittadini 
all’istruzione, nei confronti dello studente: lo accompagna e favorisce nella sua crescita, 
inteso come persona nella sua totalità, cercando di garantirne l’accesso alle conoscenze, 
l’apprendimento e la socializzazione. 
Questo comporta saper accettare la sfida che la diversità pone: innanzi tutto nella 
classe, dove le diverse situazioni individuali vanno riconosciute e valorizzate, evitando 
che la differenza si trasformi in disuguaglianza; inoltre nel Paese, affinché le situazioni 
di svantaggio sociale, economico e culturale non impediscano il raggiungimento degli 
essenziali obiettivi di qualità che è doveroso garantire.
5
 
Garantire la conoscenza e l’apprendimento ad ogni minore impone la necessità 
per la scuola di predisporre percorsi personalizzati in favore di bambini con disabilità 
(ex L.104/1992) o quelli per i quali sono stati individuati Bisogni Educativi Speciali: la 
Direttiva Ministeriale 27 dicembre 2012 “Strumenti d’intervento per alunni con bisogni 
educativi speciali e organizzazione territoriale per l’inclusione scolastica” infatti 
completa il tradizionale approccio all’integrazione scolastica, basato sulla certificazione 
della disabilità, estendendo il campo di intervento e di responsabilità di tutta la 
comunità educante all’intera area dei Bisogni Educativi Speciali (BES), comprendente: 
“svantaggio sociale e culturale, disturbi specifici di apprendimento e/o disturbi evolutivi 
specifici, difficoltà derivanti dalla non conoscenza della cultura e della lingua italiana 
perché appartenenti a culture diverse”. 
La Direttiva estende pertanto a tutti gli studenti in difficoltà il diritto alla 
personalizzazione dell’apprendimento. Per queste situazioni si è sviluppata e si sta 
sviluppando una procedura amministrativa standardizzata o semi-standardizzata di 
collaborazione e/o comunicazione tra scuola e servizi, ma tali procedure non sono 
invece previste per tutte le situazioni che riguardano i bambini che manifestano un 
disagio scolastico, spesso sintomo di malessere, difficile da inquadrare o da definire. 
                                                          
5
 Ministero della Pubblica Istruzione “CULTURA SCUOLA PERSONA: verso le indicazioni nazionali per la 
scuola dell’infanzia e per il primo ciclo di istruzione” Roma 2007 
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Come si intersecano le competenze del servizio sociale e quelle della scuola 
nella definizione di progetti e di interventi in favore di bambini per i quali sono stati 
rilevati segnali di disagio e di malessere? 
 La maggior parte dei bambini in carico al Servizio Sociale frequenta la scuola. 
Il Servizio Sociale ha il compito di assicurare il benessere e di occuparsi della 
tutela del minore in situazioni di disagio e trascuratezza, oltre a svolgere funzioni di 
assistenza, sostegno, aiuto alla genitorialità: il quadro normativo di rifermento si 
propone di creare una cultura del benessere dell’infanzia e delle relazioni familiari, per 
contrastare le eventuali condizioni di rischio.
6
 
È chiaro quindi, come questi diversi professionisti (assistente sociale e 
insegnante), presentino interessi comuni nei confronti dei minori e come la scuola 
rappresenti un ambito privilegiato al riconoscimento precoce dei segnali di disagio e 
malessere dei minori: è infatti frequente che si renda necessaria una collaborazione, nel 
rispetto delle diverse competenze, al fine di realizzare un progetto di intervento e tutela 
del minore.  
Per chi si occupa di tutela minorile, diventa fondamentale creare contesti di 
collaborazione e assumere un’ottica interdisciplinare e interistituzionale: ma 
“l’integrazione non è facile da realizzare, ne è un processo spontaneo”7. 
La difficoltà nel creare integrazione tra servizi e professionisti diversi, si rileva 
in particolare quando non esistono protocolli operativi o procedure che delineano 
l’ambito entro il quale operare: ciò comporta un’insicurezza rispetto ai passi da 
compiere, alle strategie da adottare e rende necessaria una “contrattazione” tra gli 
operatori che per ogni singola situazione critica devono accordarsi sulle modalità di 
collaborazione in virtù delle proprie funzioni e competenze.  
La prima parte di questo lavoro vuole presentare le situazioni in cui è prevista, 
dalla normativa di riferimento o dalla prassi professionale, la collaborazione tra servizio 
sociale e scuola e con quali modalità si realizza, per poi concentrare l’analisi su quelle 
che sono le funzioni e gli strumenti utilizzati dal servizio sociale nella fase di 
rilevazione del disagio del minore al fine di comprendere come può inserirsi in questa 
fase il contributo della scuola. 
                                                          
6
 L. 4 maggio 1983, n. 184, Legge 28 agosto 1997, n. 28 
7
 Giordano M. (2002) I servizi territoriali e la prevenzione del maltrattamento e dell’abuso all’infanzia: 
aspetti organizzativi, risorse e nodi problematici , in” La prevenzione del disagio nell’infanzia e 
nell’adolescenza”. Istituto degli innocenti. pp 179-202 
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L’ultima parte del lavoro ha l'intenzione invece di analizzare come si realizza e 
come viene percepita la comunicazione e la collaborazione tra queste due istituzioni  
(collaborazione e comunicazione che, come vedremo, potrà realizzarsi in diverse fasi di 
intervento in favore di minori a rischio e delle famiglie e con diverse modalità) in 
alcune aree territoriali della Regione Toscana. 
Tale analisi è stata realizzata attraverso la somministrazione di un’intervista, rivolta ad 
alcuni responsabili e/o coordinatori dell’Area Minori delle diverse province. Gli 
argomenti trattati e indagati hanno riguardato: 
 l’eventuale esistenza di protocolli operativi in grado di facilitare il 
coordinamento tra Servizio Sociale e Scuola  
 la modalità con cui viene attivata la collaborazione tra assistenti sociali e 
insegnanti nel caso in cui emergano situazioni di malessere per il minore 
  le criticità ed i punti di forza nelle prassi comunicative 
 
Nelle interviste non sono stati affrontati i temi legati alla comunicazione che si instaura 
in relazione al trattamento delle forme più consolidate di “disagio”, già riconosciute a 
livello sociale e normativo, per le quali esistono standard di comportamento 
istituzionalizzati. Si sono considerare piuttosto certe situazioni “intermedie”, 
significative sul piano della vita scolastica (didattica, comportamenti con i compagni o 
con l’educatore/insegnante) e da cui gli insegnanti traggono elementi per identificare un 
certo “malessere” che può limitarsi a riguardare tale ambito o essere “sintomo” di una 
situazione problematica in ambito familiare. 
Ci concentreremo nell’analizzare gli elementi indicativi di una “zona grigia” in cui il 
malessere sofferto dagli alunni non ha ancora un nome o non si manifesta ancora in 
modo preciso.
8
 
La ricerca vuole essere un punto di partenza per comprendere come agire per migliorare 
le prassi già consolidate, programmare nuovi strumenti che siano di supporto nella 
gestione del lavoro quotidiano con le famiglie. A tale lavoro potrebbe seguire un 
approfondimento rivolto  a comprendere il punto di vista delle scuole. 
 
                                                          
8
 De Stefani P., Sartori P. (a cura di) 2008. Orientamenti per la comunicazione tra scuola e servizi sociali e 
sociosanitari per la protezione e tutela dei diritti dei bambini e dei ragazzi nel contesto scolastico 
“Materiali per la discussione”. Regione Veneto. 
 
9 
 
Capitolo I 
Quando è prevista la collaborazione tra Servizio Sociale e scuola. 
 
 
La responsabilità degli interventi di tutela e protezione del minore è attribuita al 
servizio sociale del comune di residenza del minore stesso.  
Sono molti però i servizi coinvolti e a contatto con i minori o con il sistema 
famiglia e, pur esistendo compiti specifici dei singoli servizi, è possibile affermare che 
una generale attenzione ai bisogni dei bambini dovrebbe essere presente in ogni servizio 
ed in ogni operatore.  
I bambini in difficoltà infatti, per la loro età e condizione evolutiva, non sono in 
grado di formulare richieste esplicite di aiuto, per questo diventa importante che ogni 
operatore si occupi e si preoccupi della protezione e della tutela: si può parlare di una 
funzione di “controllo diffuso”, di cui sono investiti tutti gli operatori dei servizi 
pubblici in virtù della loro collocazione istituzionale. Avviene quindi che all’assistente 
sociale venga richiesto sia un parere, sia un intervento (a seconda dell’organizzazione 
tecnico-professionale che il sistema dei servizi ha deciso di adottare) nel momento in 
cui gli altri operatori si trovino di fronte ad una situazione di pregiudizio. 
9
 
L’importanza di questa attenzione diffusa all’infanzia è un elemento consolidato 
in ogni operatore che opera a contatto con i bambini ed in particolare negli insegnanti, 
che sono chiamati sempre più a mettere in campo competenze emotive e cognitive oltre 
che educative e formative.  
La recente Direttiva Ministeriale 27 dicembre 2012 “Strumenti d’intervento per 
alunni con bisogni educativi speciali e organizzazione territoriale per l’inclusione 
scolastica” definisce gli interventi che la scuola deve adottare nei confronti dei bambini 
con bisogni speciali: un aspetto importante è il riconoscimento di come anche i bambini 
che vivono in situazioni di disagio ambientale necessitino di una particolare attenzione e 
di un programma didattico personalizzato, poiché il disagio vissuto nell’ambiente 
familiare può influenzare negativamente l’apprendimento e la motivazione scolastica. 
 
                                                          
9
 Ghezzi D. Vadilonga F. (1996) La tutela del minore. Protezione dei bambini e funzione genitoriale. 
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Di seguito verranno descritte le situazioni in cui la scuola ed i Servizi Sociali 
competenti della presa in carico del minore da tutelare, sono chiamati a collaborare in 
virtù del compito che li accomuna di porre attenzione ad eventuali segnali ed indicatori 
di un bambino che versa in condizioni di rischio, che subisce un danno perché 
maltrattato fisicamente,o trascurato rispetto ai suoi bisogni di sicurezza e di sviluppo. 
Quali sono le situazioni in cui la scuola richiede l’intervento del Servizio 
Sociale? Con quali modalità avviene la comunicazione?  
In alcuni casi è la normativa di riferimento a delineare le modalità di intervento, 
mentre in altri la collaborazione è frutto di prassi più o meno consolidate tra servizio 
sociale e scuola basata sul riconoscimento della ”responsabilità” come principio guida 
nel lavoro con bambini e ragazzi.  
A fronte di una consapevolezza oramai condivisa da tutti che “prima si colgono i 
segnali meglio è”, si sviluppano modalità di comunicazione, spesso anche di 
collaborazione, figlie della buona volontà dei singoli, ma fondate assai raramente su 
accordi formali tra le istituzioni deputate a svolgere le diverse funzioni di prevenzione 
del disagio e di tutela dei diritti di bambini e ragazzi.
10
 
 
Si rileva quindi difficoltà nel raccordare le diverse competenze attorno ad un 
obiettivo comune.  
La comunicazione istituzionale tra il contesto scolastico e il contesto dei servizi 
territoriali sociali e sociosanitari viene comunque percepita da quanti operano in questi 
ambiti professionali come una risorsa fondamentale per far fronte a quelle situazioni in 
cui il benessere di bambini e adolescenti entra o sembra entrare in crisi. La prevenzione 
delle situazioni più gravi dipende in molti casi da come scuola e servizi del territorio 
riescono a parlarsi e a collaborare, specialmente quando le risorse della famiglia sono 
scarse. A fronte di questo riconoscimento d’importanza, la riflessione condotta in questi 
anni ha messo in evidenza una serie di difficoltà, presenti in modo diversificato nei vari 
territori, riconducibili a molteplici ragioni. In generale, si è riscontrato che alcune 
carenze di comunicazione nascono spesso, per gli insegnanti, dalla difficoltà di 
individuare nella rete dei servizi sociosanitari quello che può fare da porta di accesso 
                                                          
10
 Paola Sartori (2010)  Con quali strumenti comunicare? In  “Le dinamiche inter-istituzionali e la 
valorizzazione dei Piani di Zona. Orientamenti per la comunicazione tra scuola e servizi sociali e 
sociosanitari. Regione Veneto  
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per le istanze che provengono dalla scuola. D’altra parte, anche la realtà scolastica di un 
territorio appare parcellizzata nei diversi istituti o addirittura nei diversi plessi scolastici. 
Le difficoltà di comunicazione sono insomma bi-direzionali
11
 
Ci sono casi in cui la richiesta di collaborazione viene inoltrata dalla scuola 
stessa al Servizio Sociale, ed altri invece in cui è il Servizio Sociale a richiedere un 
confronto con gli insegnanti della scuola frequentata dal minore. Questa prima parte 
descriverà le situazioni in cui la richiesta di collaborazione è inoltrata al servizio dalla 
scuola, per concentrarsi in particolare nell’analizzare la modalità di tale collaborazione 
quando non esistono delle procedure standardizzate (procedure attive per esempio in 
materia di disabilità – l. 104/1992; o di disturbi specifici dell’apprendimento- l. 
170/2010). 
 
 
1.1  Segnalazione o richieste di intervento presentate dalla scuola al 
servizio sociale territoriale. 
 
1.1.1 Obbligo di istruzione e procedure in caso di inadempienza. 
 
L’obbligo scolastico fino a 16 anni e l’obbligo formativo fino a 18 anni sono 
stati introdotti dalla L. 296/2006, art 1, comma 622. L’obbligo scolastico consiste 
nell’obbligo di frequenza alla scuola per dieci anni: se il percorso non ha subìto 
interruzioni, l’obbligo scolastico si conclude con la frequenza del secondo anno di 
scuola secondaria di secondo grado. I genitori dei minori o coloro che ne facciano le 
veci, sono responsabili del diritto di istruzione e formazione. 
In presenza di assenze ripetute e/o ingiustificate durante il corso dell’anno 
scolastico, i dirigenti dell’istituzione scolastica sono tenuti, sentiti i consigli di classe, ad 
assumere iniziative più idonee al fine di contenere il fenomeno e ad informare il sindaco 
del comune di  residenza del minore ed i servizi sociali.  
In questo caso quindi, il compito della scuola, nella persona del Dirigente 
Scolastico, sarà quello di segnalare al Servizio Sociale secondo quanto previsto, mentre 
il Servizio Sociale dovrà progettare con il minore e la famiglia attività e iniziative 
                                                          
11
 De Stefani P., Mazzucchelli M. Orientamenti per la comunicazione tra scuola e servizi sociali e 
sociosanitari: Approfondimenti emersi nel Corso di formazione 2010 (Regione Veneto). 
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opportune a realizzare condizioni favorevoli per la frequenza della scuola 
dell'obbligo,(Art.2 del D.M. 13 dicembre 2001,n.489) dopo aver approfondito le cause 
della mancata frequenza scolastica. 
L’assistente sociale, una volta ricevuta la segnalazione, avrà  il compito di 
convocare la famiglia con le modalità ritenute più opportune: una lettera scritta se il 
nucleo non è conosciuto, oppure un contatto telefonico se la famiglia ed il minore sono 
già conosciuti.  
Al momento del primo contatto con la famiglia è necessario informare i soggetti 
su ciò che prevede la legge riguardo all’obbligo scolastico: è infatti importante 
considerare che ad esempio nel caso di minori stranieri, i genitori possono non 
possedere le adeguate informazioni.  
Le situazioni che si presentano più frequentemente al  Servizio Sociale sono: 
-situazioni in cui la famiglia è disimpegnata e non incentiva il ragazzo 
nell’adempimento dell’obbligo scolastico o non riesce a attivare risorse adeguate per 
affrontare problemi educativi 
-situazione di grave precarietà familiare determinata dalla condotta deviante dei 
genitori che presentano situazioni di dipendenza o problemi di salute mentale 
-eventi negativi vissuti dalla famiglia del minore o dal minore stesso (lutti, 
separazione dei genitori, atti di bullismo subiti) 
-situazioni di precarietà economica in cui il minore viene avviato a esperienze di 
lavoro precoci 
In base alle problematiche rilevate e al grado di collaborazione della famiglia 
verranno progettati dal servizio sociale diversi interventi di aiuto. Qualora non sarà 
possibile instaurare con la famiglia una proficua collaborazione o emergano, dai contatti 
con altri servizi coinvolti, elementi circa la gravità della situazione, si renderà 
necessario segnalare la situazione alla Procura della Repubblica presso il Tribunale per i 
Minorenni di competenza per ottenere un provvedimento di protezione.
12
 
Spesso l’inadempienza scolastica, rappresenta un’importante indicatore di una 
situazione di disagio e maltrattamento: essendo però molto frequente può non essere 
sufficientemente indagato. 
Un elemento importante potrà essere la risposta dei genitori alla convocazione: 
potranno essere estremamente preoccupati per una fobia scolare del figlio (associata a 
                                                          
12
 Ranieri M.L (2013) Linee guida e procedure di servizio sociale 
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sintomi psico-somatici) oppure potranno tendere a minimizzare l’entità del dato, a 
giustificarlo.
13
 
Un singolo indicatore sarà sempre ambiguo in quanto può rimandare a una serie 
di fattori causali differenti dalla trascuratezza e dal maltrattamento: solo inserendolo 
all’interno di un quadro complessivo può permettere di arrivare ad una diagnosi 
convincente. Affinché sia un’ipotesi valida, è necessario che sia stata ottenuta in modo 
congiunto tra gli operatori.
14
  
 
 
1.1.2 Segnalazione inviata dal Dirigente Scolastico al Servizio Sociale: 
rilevazione di una situazione di disagio osservata nell’alunno. 
 
Le acquisizioni psicologiche e giuridiche, quali la Convenzione sui diritti del 
Fanciullo e la Legge 28 Agosto 1997, n.285, hanno permesso il passaggio da una 
cultura adulto centrica all’acquisizione della disponibilità ad entrare nel pensiero 
bambino per ascoltarlo e comprenderlo, riconoscergli la dignità, attendibilità, diritto al 
rispetto. 
Tali acquisizioni diventano, in un progetto di prevenzione, programmi concreti 
di formazione per tutti gli adulti che si trovano professionalmente a interagire con i 
bambini, in primo luogo gli insegnanti. Il ruolo della scuola, in ordine alla prevenzione 
o all’intervento precoce sul disagio minorile, si rivela spesso fondamentale15. 
Rispetto al tema della prevenzione, dobbiamo distinguerne tre diversi livelli:
16
 
 
 Per prevenzione primaria si intende la promozione del benessere e le 
azioni per evitare patologie o disagi. È finalizzata allo sviluppo di una 
cultura consapevole dei bisogni dei bambini e all’acquisizione di 
competenze di accudimento, ascolto, educazione tali da contrastare le 
eventuali condizioni di rischio. 
                                                          
13
 Foti C. “ Percepire, pensare e ascoltare il maltrattamento” in Roccia C. (2001) Maltrattamento e abuso 
sessuale sui minori: prevenzione e terapia. 
14
  Cirillo S., Cipolloni M.V. (1994) L’Assistente Sociale ruba i bambini? 
15
 Bianchi D. (2002) introduzione al testo “La prevenzione del disagio nell’infanzia e nell’adolescenza”. 
Istituto degli Innocenti. 
16
 Giordano M. (2002) I servizi territoriali e la prevenzione del maltrattamento e dell’abuso all’infanzia: 
aspetti organizzativi, risorse e nodi problematici. Istituto degli innocenti. 
 
14 
 
 Per prevenzione secondaria si intende la possibilità di riconoscere 
precocemente i segnali di disagio attraverso lo sviluppo delle capacità di 
ascoltare e individuare i segnali di malessere dei minori e le condizioni 
di rischio per la loro crescita, connessi a condotte pregiudizievoli di 
adulti al fine di attivare percorsi di aiuto.  
 Infine, per prevenzione terziaria si intende la funzione di contenimento e 
riabilitazione dei danni. 
 
Partendo dalla lettura di queste definizioni possiamo comprendere come la 
scuola e il servizio sociale siano chiamati a svolgere un ruolo primario nella 
realizzazione di interventi di prevenzione: la scuola soprattutto per quanto riguarda la 
prevenzione primaria (nell’attivare iniziative promozionali dei diritti e del benessere dei 
bambini) e secondaria (rilevazione di situazioni di malessere), mentre il servizio sociale, 
i servizi specialistici, e le Autorità Giudiziarie competenti hanno il compito ulteriore di 
attivare i necessari interventi a tutela dei minori (prevenzione terziaria). 
Questa parte si propone di presentare le situazioni in cui la scuola dell’obbligo 
coinvolge il Servizio Sociale attraverso l’invio di una segnalazione o la richiesta di 
collaborazione a seguito della rilevazione di segnali di disagio mostrati da un minore, 
talvolta di difficile lettura.  
Dobbiamo distinguere diverse tipologie di segnalazioni provenienti dalla scuola, 
poiché in base alla gravità dei segnali osservati dai docenti, il Dirigente Scolastico 
attiverà percorsi differenti: la segnalazione è il primo importante passo per aiutare un 
bambino che vive una situazione di rischio ed è quindi un momento nel quale 
condividere il possibile intervento in favore del minore e della famiglia. 
Per segnalazione s’intende “l'attività attraverso la quale uno o più soggetti 
sottopongono all'attenzione di altri soggetti, competenti e/o interessati nella materia in 
questione, informazioni e notizie intorno ad un problema, un fenomeno, una situazione, 
una persona, una famiglia. E' un atto comunicativo e genera una relazione tra i soggetti 
coinvolti.”17   
Nella maggior parte dei casi, quando la scuola decide di segnalare la situazione 
di un minore (attraverso comunicazione ufficiale del Dirigente Scolastico), ha 
precedentemente intrapreso azioni, attivato risorse e progetti previsti all’interno della 
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scuola: questi interventi sono proposti dagli insegnanti alla famiglia del minore stesso e 
realizzati in collaborazione con i docenti  incaricati di funzioni specifiche in tale ambito 
(progetti a sostegno degli studenti). 
 I docenti titolari di funzioni strumentali, nei rispettivi ambiti, agiscono 
svolgendo attività di coordinamento organizzativo e didattico secondo le indicazioni 
formulate dal Collegio dei Docenti anche a sostegno del lavoro delle insegnanti. Fanno 
parte dello staff del Dirigente Scolastico e rappresentano un elemento di raccordo fra i 
docenti e la direzione della scuola. 
Tra i vari compiti delle Funzione Strumentali, oltre alla predisposizione di PDP 
(Piano Didattico Personalizzato) per bambini con disturbi specifici dell’apprendimento ( 
L. 170/2010) c’è infatti quello di supportare gli studenti: attività che si realizza con il 
raccogliere e scambiare informazioni riguardo a situazioni di disadattamento/disagio, 
problemi di studio/apprendimento, svantaggio, disabilità. 
In virtù del principio dell’ autonomia scolastica, introdotta con il  DPR 8 marzo 
1999, n.275 e mantenuto nella Riforma del sistema nazionale di istruzione e formazione 
e delega per il riordino delle disposizioni legislative vigenti L. 13 luglio 2015, n. 107 
(Decreto Buona Scuola) ogni istituto può realizzare progetti e attività al fine di 
affrontare il disagio scolastico. È chiaro quindi che nel momento in cui perviene al 
Sevizio Sociale una segnalazione da parte della scuola, quasi sempre sono stati messi in 
atto interventi e tentativi di affrontare la condizione di disagio osservato in ambito 
scolastico anche con il coinvolgimento della famiglia. 
Possiamo distinguere tre tipologie di segnalazioni, in base alla rilevanza del 
contenuto e all’intervento che ne conseguirà: è diverso infatti, pur con la 
consapevolezza che ogni situazione necessità adeguata attenzione, se un insegnante fa 
presente la difficoltà di un minore appartenente a una famiglia problematica oppure 
segnala un’oggettiva situazione di maltrattamento.18 
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Tipologia 1 
 
Come prima tipologia, prendiamo in considerazione la situazione in cui 
l’insegnante, con l’autorizzazione del DS, contatti l’assistente sociale in modo 
informale.
19
 
Questo avviene quando i docenti si trovano di fronte a segnali di disagio 
ambivalenti e talvolta di difficile lettura: non possono essere considerati con certezza 
indicatori di trascuratezza o maltrattamento, ma costituiscono dei “campanelli di 
allarme”. 
I principali segnali che possono essere osservati a scuola sono: 
 
 Segnali di disagio emotivo quali scarsa autostima, pianti improvvisi, ricerca 
sproporzionata di attenzioni da parte dell’adulto; 
 
 Igiene approssimativa, abbigliamento trascurato oppure troppo ricercato e quindi 
inadatto alle attività scolastiche  
 
 Scarsa autonomia del bambino, o ridotta competenza in attività che in genere si 
apprendono in famiglia (vestirsi, lavarsi, allacciarsi le scarpe etc..) 
 
 Difficoltà ad entrare in relazione con gli altri in modo sereno, a comprendere e 
rispettare le regole di convivenza 
 
 Compiti a casa fatti con sistematica trascuratezza e ritardi sistematici nell’arrivo 
a scuola 
 
 Scarsa collaborazione, difficoltà a mantenere i contatti con la famiglia. 
 
Il disagio scolastico, avvertito dallo studente, è sempre il risultato 
dell’integrazione di più fattori sia individuali, sia ambientali, che combinandosi tra loro 
determinano una grande varietà di situazioni problematiche, che lo espongono al rischio 
di insuccesso scolastico.  
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Alcune difficoltà possono essere in qualche modo collegate all’ambiente socio-
culturale della famiglia: questo non esenta insegnanti, educatori, e operatori sociali a 
cercare un dialogo con gli adulti di riferimento del minore e se possibile cercare una 
mediazione. 
Rispettare i diversi stili di vita non significa lasciar perdere attribuendo le 
difficoltà a variabili culturali: questo atteggiamento rischia di essere stigmatizzante, 
invece che rispettoso.
20
 
L’Assistente Sociale che riceve la segnalazione, può concordare con il Dirigente 
Scolastico e con l’insegnante di riferimento, diversi percorsi per avvicinare la famiglia. 
E’ importante ricordare che nel rapporto tra operatori pubblici ed istituzionalmente 
coinvolti, lo scambio di informazioni non costituisce violazione della privacy (D.Lgs 
n.196/2003 Garante della Privacy) ma è strettamente utile e pertinente per inquadrare la 
situazione e consentire un adeguato intervento a tutela del minore. 
Potremmo ipotizzare che l’insegnante, autorizzato dal DS, si sia rivolto al 
servizio sociale per un confronto iniziale circa i segnali rilevati e circa la modalità più 
adeguata per coinvolgere i genitori.  
1. Il  primo percorso riguarda la possibilità che l’insegnante informi 
la famiglia della necessità di un contatto con l’Assistente Sociale e promuova un 
accesso autonomo al sevizio: questo è il caso in cui la famiglia è consapevole 
delle sue difficoltà e accetta di ricorrere al servizio sociale per rivolgere una 
richiesta di aiuto. 
2. Se la famiglia non si renderà disponibile ad accogliere le 
indicazioni della scuola, si renderà opportuno una segnalazione scritta al servizio 
sociale. 
 
Tipologia 2 
 
Prendiamo adesso in consideriamo questa seconda tipologia: la segnalazione 
giunta al servizio sociale a seguito di diversi tentativi falliti da parte della scuola per 
stabilire con la famiglia un canale di collaborazione.  
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La relazione dovrà contenere gli elementi della situazione e gli interventi fatti 
dalla scuola: l’assistente sociale procederà quindi a convocare i genitori del minore, al 
fine di coinvolgerli nell’approfondimento dei segnali rilevati. In entrambi i casi, per gli 
insegnanti, si tratta di affrontare la “zona grigia” del disagio non ancora manifesto, sul 
quale non sempre sono predisposti percorsi amministrativi, linee d’azione 
preconfezionate, modi e i percorsi istituzionali che delineano come può avvenire la 
comunicazione con il servizio sociale e su quale supporto.  
Non va dimenticato che la rilevazione del malessere di un minore, in particolare 
quando il disagio è intra-familiare, rappresenta un’operazione complessa che 
presuppone sia competenze emotive, che cognitive e tecniche. Dal punto di vista 
emotivo è importante che l’insegnante sia in grado di mantenere una posizione 
equilibrata senza sottovalutare o negare la possibilità del maltrattamento e/o abuso, ma 
anche senza travisare.
21
 
Ci sono numerose valide esperienze di costituzione di spazi di incontro tra 
operatori sociosanitari e educatori; non è raro che tra insegnanti, dirigenti scolastici e 
operatori sociali o sociosanitari del territorio si presentino occasioni di confronto e di 
contatto, anche semplicemente per via telefonica, sulle questioni legate all’ ”area grigia” 
del disagio di bambini e ragazzi. 
Si tratta di preziose occasioni per lo scambio di informazioni, di reciproco 
aggiornamento su come evolvono determinate situazioni, e condivisione di opinioni e 
metodi di intervento. La conoscenza diretta e l’esistenza di buoni rapporti personali 
hanno in questi contesti un’importanza non trascurabile. In molti casi tuttavia si tratta di 
spazi informali.  
Questo schema infatti può operare in realtà di scala relativamente piccole, e non 
può caratterizzare le prassi di un territorio dove opera più di un istituto scolastico, più di 
un Comune o magari più di una U.S.L.  
I rapporti di reciproca fiducia e di reciproco supporto fondati su relazioni 
informali tra singoli operatori, inoltre, possono venir meno a seguito di mutamenti di 
personale, oppure possono non esserci mai stati. Lo spazio di incontro va predisposto e 
co-costruito. 
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1.1.3 Segnalazione da parte della scuola all’Autorità Giudiziaria e ai 
servizi sociali in caso di gravi elementi di pregiudizio e/o abuso. 
 
Vi sono alcune situazioni in cui i comportamenti dei minori, i segni che 
manifestano o le dichiarazioni che esprimono lasciano chiaramente riconoscere 
l’esistenza di un reato. In questi casi la scuola si trova a valutare se procedere a una 
segnalazione scritta ai servizi sociali e/o all’Autorità Giudiziaria, senza coinvolgere in 
alcun modo la famiglia. 
Gli indicatori di trascuratezza, maltrattamento e abuso più facilmente rilevabili a 
scuola sono:
22
  
 Bambini e ragazzi che mostrano evidenti sintomi di aver subito 
maltrattamenti fisici: segni di traumi, contusioni e altre lesioni,che richiedono 
cure mediche 
 Rivelazioni verbali o scritte di episodi di maltrattamento fisico a 
abuso sessuale; 
 Bambini e/o ragazzi che presentano segnali di grave trascuratezza 
, cioè risultano malnutriti, sembra non dormano a sufficienza, fanno assenze da 
scuola continue e ingiustificate, ci sono negligenze nei controlli e nelle cure 
sanitarie; da ciò che riferiscono vengono esposti a situazione di pericolo; 
 Indicatori di un possibile abuso sessuale.  
Questi reati comportano automaticamente l’azione dell’autorità giudiziaria, 
senza che sia necessario sporgere denuncia da parte della vittima o di un suo 
rappresentante. In questi casi vige l’obbligo di denuncia per chi viene a conoscenza di 
queste notizie di reato; responsabilità che, se non rispettata, per i pubblici ufficiali, gli 
incaricati di pubblico servizio e per i sanitari comporta sanzioni. 
23
 
Riguardo alle rivelazioni di reati di questo tipo fatte da minori, è bene ricordare 
che la notizia di per sé comporta l’obbligo di denuncia, mentre le indagini sulla sua 
attendibilità e sulle sue caratteristiche sono un compito dell’autorità giudiziaria. 
Sia l’insegnante che il Dirigente Scolastico sono tenuti alla denuncia di un reato 
in cui sia vittima il minore in forza del principio di legalità: l’Art.331del Codice Penale 
sancisce che” i pubblici ufficiali e gli incaricati di pubblico servizio che, nell’esercizio o 
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a causa delle loro funzioni o del loro servizio, hanno notizia di un reato perseguibile 
d’ufficio, devono farne denuncia per iscritto, sia quando non sia individuata la persona 
alla quale il reato è attribuito sia su segnalazione anonima”. 
Il Servizio Sociale, sia nel caso in cui siano attivi protocolli con l’AG in materia 
di abuso e maltrattamento sia in assenza di tali accordi, può rappresentare un’importante 
interlocutore per la scuola: può offrire indicazioni sulle azioni pratiche da intraprendere, 
sulle modalità di scrittura della relazione etc. 
Nell’Autorizzazione 1/2000, il Garante della Privacy ha definito di rilevante interesse 
pubblico le attività socio-assistenziali, elencandolo tra quelle per le quali è autorizzato il 
trattamento e la trasmissione, per motivi istituzionali, di dati anche sensibili da parte di 
soggetti pubblici senza il previo consenso dei soggetti interessati. 
Gli enti autorizzati sono: scuole, servizi sociali, sanitari, privato sociale 
convenzionato come incaricati di pubblico servizio.
24
 
 
1.2 Coinvolgimento della scuola da parte del servizio sociale incaricato 
di svolgere un’indagine socio-familiare su mandato dell’autorità 
giudiziaria 
 
L’indagine richiesta dall’autorità giudiziaria è un percorso di conoscenza e 
approfondimento delle condizioni in cui vive un minore con la sua famiglia, finalizzata 
a valutare elementi di rischio o di danno per il suo sviluppo psico-fisico e a tracciare al 
giudice la possibile progettualità per individuare adeguate misure di protezione. In 
alcuni servizi socio assistenziali l’assistente sociale è affiancata dallo psicologo con 
diverse modalità (colloquio congiunto, percorsi paralleli con momenti di raccordo, 
relazione firmata da entrambi i professionisti o due relazioni distinte). 
L’indagine può essere richiesta al servizio sociale dell’ente locale da: 
 
1. Tribunale per i Minorenni (o dalla procura c/o Tribunale per i Minorenni a 
seconda della fase) per procedimenti civili (minori in possibili situazioni di 
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rischio, maltrattamento fisico e psicologico), procedimenti amministrativi 
(minori con condotta irregolare), penali (minori imputati di reato). 
 
2. Dal Tribunale Ordinario, riguardo all’affidamento dei figli  in caso di 
separazione dei genitori uniti in matrimonio o che formano una coppia di fatto ( 
la L. 219/2012 ha ridefinito le competenze dei tribunali ordinari e tribunali dei 
minorenni in materia di procedimenti di affidamento e mantenimento dei figli) 
 
3. Dal giudice tutelare nella sua funzione di vigilanza sui figli di genitori separati, 
rispetto a situazioni di conflitto createsi dopo la separazione. 
 
Nel caso del Tribunale per i Minorenni può essere coinvolto dai servizi sociali 
stessi, quando i bambini si trovano a vivere in una realtà familiare in cui le loro esigenze 
di accudimento e crescita vengono costantemente e gravemente negate e si rende 
necessario un intervento esterno, oppure da un membro della famiglia o da terzi (forze 
dell’ordine, linee telefoniche di protezione dell’infanzia, scuola)25. 
Lo svolgimento dell’indagine prevede colloqui, visite domiciliari e comprende 
l’ascolto dei soggetti che agiscono intorno al bambino, in modo da cogliere 
effettivamente la condizione del minore e l’adeguatezza del suo contesto di vita; è in 
questa fase che possono essere effettuati colloqui di approfondimento con la scuola 
frequentata dal minore. In alcuni casi è lo stesso Tribunale a chiedere esplicitamente che 
il servizio sociale acquisisca informazioni circa la vita scolastica del minore. 
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Capitolo II 
I bambini al centro dell’intervento psico-sociale: strumenti 
per realizzare un’approfondita analisi delle condizioni di vita dei 
minori nella fase di rilevazione. 
 
2.1 Strumenti operativi per realizzare una conoscenza approfondita della 
situazione di vita dei bambini. 
 
In questo paragrafo del lavoro verrà approfondito il tema degli strumenti 
utilizzati dal  servizio sociale, nel momento in cui emergono situazioni di pregiudizio 
vissute dal minore e si pone quindi la necessità di attivare interventi a protezione 
dell’infanzia. 
 La prima fase del processo di intervento è rappresentato dalla rilevazione del 
disagio dei bambini, del tipo e del grado di danno da essi subito.   
Nei testi di servizio sociale vengono indicate procedure per la gestione delle 
richieste spontanee di un cittadino che si rivolge al servizio psicosociale diverse rispetto 
a quelle previste per le relazioni di aiuto che prendono le mosse da un mandato 
istituzionale nel momento in cui emergono comportamenti pregiudizievoli dei genitori 
nei confronti dei figli, ed altre ancora per le situazioni che emergono dalle segnalazioni 
di altri operatori,  soggetti istituzionali o non. 
Queste diverse situazioni raramente si presentano in modo distinto agli occhi dei 
servizi sociali: più spesso accade che i comportamenti pregiudizievoli e dannosi nei 
confronti dei figli emergano nel corso di relazioni d’aiuto già avviate da tempo 
all’interno di un contesto spontaneo con i genitori; la segnalazione al Tribunale per i 
Minorenni, resa necessaria dall’emergere dall’aggravarsi di quei comportamenti, porta a 
modificare il contesto con la famiglia e la definizione dei ruoli. 
La costante attenzione, condivisa ed esplicitata con l’utente, alle condizioni di 
vita dei minori consente, laddove necessario, di affrontare il passaggio da un contesto 
spontaneo ad un contesto coatto in tempo utile. 
Far entrare l’autorità giudiziaria minorile in una famiglia costituisce un passo di 
estrema delicatezza e complessità: non può quindi essere un atto arbitrario e deve essere 
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effettuato in condizioni di legittimità, ovvero sempre e solo in presenza di elementi 
dettagliati e precisi di grave pregiudizio per la crescita e lo sviluppo dei bambini.
26
 
Per tutti questi motivi è prima di tutto necessario prestare attenzione ai bambini e 
dedicare parte del proprio lavoro al riconoscimento del loro disagio, a un’indagine sul 
modo in cui le difficoltà dei genitori si riflettono sulla loro esistenza, a una rilevazione 
attenta e non generica dei loro bisogni, anche all’interno di relazioni di aiuto già avviate 
da tempo in un contesto spontaneo. È necessario ricordare come il danno per il 
bambino deriva inevitabilmente dal fallimento parentale, da omissioni o da azioni 
intenzionali o non intenzionali connesse alle pratiche di accudimento.
27
 
Spesso il malessere e le condizioni di sofferenza dei bambini, invece di essere 
rilevati direttamente, vengono semplicemente dedotti dallo stato di disagio e dalla 
problematicità dei loro genitori.  
Un altro segnale della carente rilevazione del punto di vista dei bambini è 
un’analisi quantitativa di talune relazioni indirizzate al Tribunale per i Minorenni: gran 
parte dello spazio è dedicato alla storia dei genitori, della loro infanzia delle loro 
confuse relazioni affettive; una parte alla storia del rapporto della famiglia con il 
sistema dei servizi mentre una parte estremamente ridotta è dedicata alla presentazione 
dei bambini e delle loro condizioni di vita. 
Una conoscenza precisa della situazione di vita dei bambini consente di 
mantenere al centro dell’intero processo d’intervento l’obiettivo del loro benessere, 
indicando la base da cui partire per verificare la possibilità di un’alleanza trasparente 
con i genitori anche in caso di intervento dell’Autorità Giudiziaria.  
Nei contesti spontanei, la fase iniziale di analisi della situazione e di definizione 
del problema occupa un posto cruciale e la capacità dell’assistente sociale di formulare 
una diagnosi in grado di dare conto delle differenze è un elemento fondante per 
garantire il successo delle fasi successive. Questo aspetto è rilevante anche a fronte del 
rischio presente in particolare nei servizi per la tutela dei minori, di connotare tutte le 
situazioni di disagio dei bambini, come situazioni di pregiudizio o di maltrattamento. 
Quindi, pur considerando le differenze che caratterizzano il contesto spontaneo, 
in cui gli interventi si fondano sull’assunto che attraverso il sostegno alla genitorialità 
sia possibile ottenere miglioramenti per il benessere dei bambini ed il genitore sia 
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sufficientemente in grado di farsi interprete dei bisogni dei figli, da quello coatto, in cui 
specifici comportamenti genitoriali (siano essi attivi o omissivi) contribuiscono in modo 
determinante a creare una situazione di sofferenze per il minore, l’analisi approfondita 
della situazione di vita e la rilevazione attenta del disagio dei minori rappresenta la base 
per il percorso successivo.
28
 
In altre parole, sia che il malessere vissuto dai bambini emerga dalla relazione di 
aiuto instaurata con genitori che si sono presentati spontaneamente al servizio sociale 
con una richiesta di aiuto, sia che la segnalazione provenga da altri operatori (ad es. 
servizi specialistici per gli adulti, scuola, pediatra) o dal Tribunale per i Minorenni, le 
prime fasi dell’intervento sono dedicate al riconoscimento del disagio e del malessere 
fisico e psicologico vissuto dal bambino al fine di individuare quale tipo di intervento di 
aiuto può essere costruito. 
La fase di rilevazione rappresenta quindi la fase iniziale per la realizzazione di 
interventi a tutela dei bambini. 
Per quanto la strutturazione per fasi del processo di intervento, dal punto di vista 
della pratica professionale, può apparire una forzatura metodologica, poiché tali fasi 
appaiono spesso sovrapposte e confuse, permette comunque di dare un’organizzazione 
alla relazione di aiuto e di salvaguardare la dimensione professionale.  
Nella fase di rilevazione, l’intero sistema dei servizi si trova a29: 
 
 Definire il quadro del malessere dei bambini e mettere a punto il 
tipo di contratto su cui si baserà il lavoro con i genitori  
 Decidere se sussistono gli elementi per il coinvolgimento 
dell’autorità giudiziaria (nei casi in cui non sia già intervenuta) 
 Comprendere quali misure di protezione devono essere messe in 
atto per evitare che la relazione tra genitori e figli si deteriori sempre di più 
 
A ciò si deve accompagnare la comprensione del danno evolutivo subito dal 
bambino, l’analisi della relazione con i suoi genitori e la valutazione della disponibilità 
di questi ultimi a modificarla, esigenze che trovano risposta in una fase successiva, cioè 
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quella della valutazione: se nella fase di rilevazione verrà posto al centro dell’attenzione 
il bambino, l’impostazione delle fasi successive sarà meno problematica. 
 
Di seguito, questo lavoro cercherà di approfondire cosa è necessario sapere per 
avviare l’azione di aiuto e/o per decidere di coinvolgere l’Autorità Giudiziaria, anche in 
caso di segnalazioni ricevute da altri operatori, ad esempio dagli insegnanti, tenendo 
sempre presente che i bambini devono essere la “bussola” dell’intervento.  
          Tale indicazioni per l’analisi e l’ approfondimento della situazione di vita dei 
minori sono utili sia per l’impostazione di un progetto d’intervento a tutela del minore 
nei casi in cui c’è il consenso del genitore, sia per l’impostazione e lo svolgimento 
dell’indagine socio familiare richiesta dal Tribunale per i Minorenni ed i successivi 
provvedimenti. 
Nella raccolta e nell’analisi delle informazioni sulla situazione di vita del minore 
e della sua famiglia è utile prendere in considerazione tre principali categorie di 
contenuti 
30
: 
 
I. L’assessment dei bisogni, riguarda quanto e come vengono 
soddisfatti i vari bisogni suddivisi per aree tematiche in riferimento a ciò di cui 
ha bisogno il bambino per crescere e svilupparsi sul piano fisico, emotivo, 
cognitivo e sociale 
II. L’assessment della motivazione, che consiste nella disponibilità 
ad attivarsi per migliorare la situazione da parte della famiglia e delle altre 
persone preoccupate per il minore 
III. Il quadro complessivo della situazione di vita della famiglia 
dato dagli assessment sopra indicati e dalla riflessione su quelli che sono i 
segnali di sofferenza , di rischio e gli elementi protettivi per l’evoluzione dei 
minori. 
 
Nei testi di servizio sociale si precisa che queste aree non vanno prese in 
considerazione una per volta e/o nell’ordine in cui vengono indicate e che tali 
indicazioni sono utili per orientare l’analisi di realtà complesse ma non possono 
sostituirsi ad essa. 
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Gli elenchi dei segnali di rischio e di elementi protettivi non vanno usati come 
un formulario da spuntare meccanicamente, poiché è necessaria una valutazione 
riflessiva svolta caso per caso dagli operatori, ma diventa importate raccoglierli a fronte 
della consapevolezza che i bambini non chiedono direttamente aiuto poiché “sono 
strettamente vincolati agli adulti che si prendono cura di loro e non possono neanche 
supporre che il comportamento di questi possa essere nocivo nei loro confronti”31. 
Tra i vari modelli teorizzati, faremo riferimento al contributo di Paola Di Blasio 
(2005), che ha proposto un modello per il processo di intervento nelle situazioni a 
rischio basato sull’analisi dell’interazione tra fattori di rischio e fattori protettivi. 
Sulla base di tale modello è stato costruito un protocollo finalizzato a “favorire 
la comprensione guidata dei principali elementi implicati nell’ampia casistica psico-
sociale e facilitare l’intervento in quelle situazioni sempre più delicate di rischio per i 
bambini, nelle quali elementi essenziali sono le difficoltà dei genitori nel fornire cure 
adeguate ai propri figli”.  
I destinatari del protocollo sono gli operatori socio sanitari chiamati a intervenire 
con famiglie e con i bambini che vivono situazioni di disagio non sempre chiaramente 
identificabili e che richiedono a volte sostegni in chiave preventiva, altre volte un 
attento monitoraggio in termini di protezione e altre volte ancora interventi congiunti di 
tutela e di aiuto. Non contiene le descrizione degli indicatori fisici, comportamentali e 
psicologici associati alla trascuratezza, violenza fisica, e abuso sessuale poiché in 
presenza di determinati segni di disagio è necessario attivare misure di tutela all’interno 
della rete istituzionale. Tuttavia, anche nel caso in cui i contesti di protezione siano 
sufficientemente chiari, l’applicazione del protocollo (che si concentra sugli adulti, 
genitori di bambini a rischio) potrà fornire indicazioni aggiuntive sulle risorse presenti 
nella famiglia e sugli eventuali spazi di intervento.
32
 
Si è visto come per gli assistenti sociali risulti difficile accogliere alcuni dei 
parametri proposti da Di Blasio, forse perché troppo caratterizzati sul fronte 
psicologico: per questo è stata elaborata da Bertotti (1998) una griglia di analisi 
utilizzabile nella realizzazione delle indagini sociali. 
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 Elementi di 
malessere-fattori 
di rischio 
Indicatori Elementi di 
benessere-fattori 
protettivi 
Indicatori 
Contesto sociale     
Il bambino     
La relazione 
genitori-bambino 
    
I genitori e la 
famiglia allargata 
    
La relazione con i 
servizi e 
l’assistente 
sociale 
    
 
La compilazione di questa griglia avviene raramente, mentre viene utilizzata 
dagli assistenti sociali più come traccia mentale e guida nella raccolta delle 
informazioni. 
 
 
2.1.1 La valutazione delle situazioni di rischio e pregiudizio per il minore: 
segnali e indicatori di disagio. 
           
Per fare una valutazione dobbiamo avere un’idea il più possibile circostanziata e precisa 
di quali sono le necessità di base per lo sviluppo dei bambini e di cosa hanno bisogno 
per crescere bene. Nella griglia presentata sono indicate le aree da esplorare per 
rintracciarvi i fattori di rischio e i fattori protettivi. 
Le varie ipotesi di pregiudizio portano a focalizzare alcune aree specifiche. 
Per pregiudizio si intende una condizione di particolare e grave disagio e 
disadattamento che può sfociare (rischio di pregiudizio) o è già sfociata in un danno 
effettivo alla salute psico-fisica del minore. Non tutte le situazioni sono connotate da 
uguale criticità o emergenza. 
Secondo la definizione dell’OMS del 2002 con il termine abuso s’intende 
tutto ciò che impedisce la crescita armonica del bambino e dell’adolescente, non 
rispettando i suoi bisogni e non proteggendolo sul piano fisico e psichico. Vi 
 
28 
 
rientrano, dunque, non soltanto comportamenti di tipo commissivo, entro i quali 
vanno annoverati maltrattamenti di ordine fisico, sessuale o psicologico, ma anche 
di tipo omissivo, legati cioè all’incapacità più o meno accentuata, da parte dei 
genitori, di fornire cure adeguate a livello materiale ed emotivo al proprio figlio 
Nella letteratura sugli abusi all’infanzia si distinguono varie forme in cui 
questi possono manifestarsi: 
 Patologie delle cure, cioè incuria (trascuratezza dei bisogni fisici e psicologici), 
discuria (distorsione della prestazione della cura, cioè le cure vengono effettuate 
ma non sono adatte al momento evolutivo), ipercuria (offerta di cure eccessive 
non necessarie, fisiche, mediche, psicologiche). 
 Violenza fisica; 
 Violenza assistita; 
 Abuso sessuale; 
 Sfruttamento sessuale; 
 Violenza psicologica, che può estrinsecarsi, così come la violenza assistita anche 
attraverso maltrattamenti inferti ad animali cari al bambino e/o maltrattamenti 
fisici, denigrazioni, verso persone significative per il minore.
33
 
 
Torniamo adesso a porre attenzione e a definire quelli che sono i bisogni dei 
bambini, e con quali strumenti il servizio sociale può raccogliere elementi rispetto alla 
vita del bambino: l’articolazione dei contenuti che presenteremo rappresenta un 
adattamento dello schema adottato nel Regno Unito (Assessment Framework) a livello 
ministeriale e spesso utilizzato anche in Italia
34
.  
 In questo lavoro verrà presa in considerazione la rielaborazione proposta 
dall’equipe del programma P.I.P.P.I 35 che ha portato alla formulazione del modello 
multidimensionale triangolare denominato “Il Mondo del bambino”.  
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Tale modello intende offrire un supporto per gli operatori per giungere a una 
comprensione olistica dei bisogni e delle potenzialità di ogni bambino e di ogni 
famiglia. 
Esso fa riferimento alle tre dimensioni fondamentali che sono: i bisogni di 
sviluppo del bambino, le competenze delle figure parentali per soddisfare tali bisogni, i 
fattori familiari e ambientali che possono influenzare la risposta a tali bisogni. 
Le tre dimensioni compongono quindi i tre lati del triangolo de “Il Mondo del 
Bambino”: 
3 Il mio crescere;  
4 Di che cosa ho bisogno dalla mia famiglia 
5 Il mio ambiente di vita 
 
Ognuna di queste tre dimensioni è a sua volta composta da un certo numero di 
sotto-dimensioni, come si può vedere nella figura 1. 
 
Fig.1 
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Come già sottolineato, i segnali di rischio posso emergere in un contesto di aiuto 
spontaneo, se la famiglia è già conosciuta dal servizio sociale, possono essere segnalati 
da altri operatori o giungere all’attenzione del servizio sociale attraverso una richiesta di 
indagine o interventi di protezione da parte dell’Autorità Giudiziaria. 
L’assistente sociale si trova al centro dello snodo dei molteplici rapporti che 
intercorrono tra la famiglia, i servizi e le istituzioni.
36
 
Per raccogliere informazioni sulla vita del minore infatti, oltre ai colloqui con i 
genitori e con la famiglia allargata, alla visita domiciliare, diventa fondamentale 
costruire una comunicazione con altri operatori sociali e sanitari (servizi specialistici, 
pediatra, educatori) e con gli insegnanti a cui è richiesto di porre attenzione ad eventuali 
indicatori. 
 
Quali sono gli indicatori di rischio ed i segnali che possono indicare agli 
operatori la possibile presenza di una situazione di pregiudizio per un bambino? 
I segnali non sempre richiedono atteggiamenti allarmistici, indagini minuziose o 
interventi radicali da parte dei servizi, però occorre prestare attenzione a quei 
comportamenti-segnali indicativi di un disagio o di sofferenza di un bambino soprattutto 
quando tale disagio si coniuga ad una sostanziale incapacità dei genitori di comprendere 
il disagio del figlio. 
Inoltre, come già.sottolineato in questo lavoro, un singolo indicatore sarà sempre 
ambiguo in quanto può rimandare ad una serie di fattori causali differenti; solo 
inserendolo in un quadro complessivo di analisi della situazione si può arrivare ad 
un’ipotesi sufficientemente certa circa l’ipotesi di maltrattamento o trascuratezza, 
oppure escluderla ( si pensi all’interazioni con i fattori protettivi e al fenomeno della 
resilienza che approfondiremo di seguito).
37
 
Viene proposto l’elenco degli indicatori di abuso elaborato da Cirillo e Cipolloni 
(1994).  
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La descrizione dei bisogni dei bambini e degli indicatori di rischio vuole essere 
in questo lavoro uno spunto per riflettere sull’importanza della costruzione di 
un’effettiva multi-e inter-disciplinarità nella tutela di bambini vittime di situazioni 
specifiche, di una collaborazione tra professionisti diversi che unifichi, senza appiattirle, 
le diverse competenze necessarie ad attuare azioni di prevenzione, di individuazione 
precoce delle situazioni a rischio, di rapida ed efficace presa in carico delle situazioni 
familiari difficili.
38
 
 
Nell’ottica dell’assessment dei bisogni, il colloquio con gli insegnanti viene 
considerato un’importante fonte di informazione. Dalla riflessione sui bisogni dei 
bambini e sui segnali che possono indicare la possibile presenza di una situazione di 
pregiudizio emerge come la collaborazione e il dialogo con la scuola sia uno strumento 
prezioso sia per un’analisi ampia delle problematiche sottese alle situazioni di disagio e 
per la costruzione di un progetto di aiuto che può prevedere misure di protezione 
(prevenire e curare il disagio), sia per realizzare un lavoro promozionale, che si 
concentri sullo sviluppo della personalità del bambino, dei suoi diritti e del suo 
benessere. 
 
2.2 Aspetti clinici ed evolutivi degli abusi sull’infanzia. 
 
Nel paragrafo precedente è stata fornita una breve descrizione delle varie forme in cui si 
possono manifestare gli abusi all’infanzia. 
Secondo la definizione dell’OMS, si configura una condizione di abuso e di 
maltrattamento allorché genitori, tutori o persone incaricate della vigilanza e custodia di 
un bambino approfittano della loro condizione di privilegio e si comportano in contrasto 
con quanto previsto dalla Convenzione Onu di New York sui Diritti del Fanciullo del 
1989. 
Appare importante inserire in questo lavoro una parte legata alla conoscenza delle 
possibili conseguenze degli abusi rispetto allo sviluppo dei bambini. 
Faremo riferimento alle Linee Guida in tema di abuso sui minori, redatte dalla SINPIA 
Società Italiana di Neuropsichiatria dell’Infanzia e dell’Adolescenza (revisione 
approvata nel 2007). 
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Qualsiasi forma di violenza costituisce sempre un attacco confusivo e destabilizzante 
alla personalità in formazione di un bambino, provocando in molti casi gravi 
conseguenze a breve, medio e lungo termine sul processo di crescita specie nei casi in 
cui l’esperienza assume un carattere traumatico.39 
Una esperienza fortemente stressante e/o traumatica, se non rilevata, diagnosticata e 
curata, può produrre disturbi psicopatologici o di devianza nell'età adulta.  
Il modello interpretativo clinico e psicosociale delle condizioni di abuso e di grave 
trascuratezza che attualmente offre il maggior numero di evidenze scientifiche è 
rappresentato dalla Psicopatologia dello Sviluppo (Rutter, 2002 e 2005). La 
Psicopatologia dello Sviluppo consiste nello studio delle origini e del decorso dei 
patterns individuali di disadattamento comportamentale, qualunque sia l’età d’inizio, di 
qualunque tipo siano le cause, di qualunque tipo le trasformazioni nelle manifestazioni 
comportamentali, e comunque complesso sia il decorso dei percorsi di sviluppo. Questo 
approccio multidisciplinare e multicontestuale consente di prendere in considerazione il 
repertorio comportamentale emergente nel bambino, le funzioni cognitive e linguistiche, 
i processi sociali ed emozionali, ed i cambiamenti nelle strutture anatomiche e nei 
processi fisiologici del cervello, attraverso il corso dell’esistenza.  
 
In particolare, occorre tenere presenti, nella interpretazione eziopatogenetica e degli 
esiti delle condizioni di abuso o di grave trascuratezza, alcuni principi di base: 
 
- l’insorgere di un disagio o di un vero e proprio disturbo (ovvero di una condizione 
psicopatologica) a partire da una condizone di abuso o di grave trascuratezza viene 
interpretato come “l’esito di un processo complesso, legato all’equilibrio ed al bilancio 
tra fattori protettivi e fattori di rischio”: il disagio o il disturbo si possono più 
facilmente determinare allorché i secondi risultano essere prevalenti e preponderanti 
rispetto ai primi nel corso della storia evolutiva di un individuo e in un particolare 
momento del suo sviluppo. 
 
- Pynoos et al. (1995) hanno proposto un modello relativo agli effetti post-traumatici 
basato 
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sul paradigma della psicopatologia dello sviluppo, secondo il quale le nuove esposizioni 
ad esperienze traumatiche vengono comprese all’interno di una rete interattiva. Secondo 
questo modello uno stressor non ha un effetto che segue semplicemente una relazione 
lineare, ma interagisce con il bambino in una fase particolare dello sviluppo e genera 
una serie di reazioni complesse. Le esperienze traumatiche successive producono nuove 
fonti di angoscia e sono associate ai propri reminders ed ai propri stress secondari, agli 
sforzi di adattamento da parte del soggetto, alla sua personalità emergente ed alla 
psicopatologia legata allo stress. In un contesto di psicopatologia evolutiva, vengono 
considerate la capacità di recupero e la vulnerabilità; le reazioni in bambini molto 
piccoli possono interferire con il raggiungimento di importanti traguardi dello sviluppo. 
I sistemi fisiologici e biochimici del bambino possono essere compromessi portando a 
una scarsa capacità di recupero e a una maggiore tendenza al crollo nel caso di stress 
successivi. 
 
- In ambito psicosociale, le cause e gli esiti delle condizioni di abuso e di grave 
trascuratezza rispondono ai principi di multicausalità (un particolare evento non 
conduce necessariamente al medesimo esito, psicopatologico o non, in ogni individuo; 
l’effetto di ogni singolo fattore di rischio dipende dal momento in cui interviene e dalla 
combinazione con altri fattori) e di equifinalità (all’interno di ogni sistema è presente un 
ampio ventaglio di percorsi che conducono alla stesso esito; diverse combinazioni di 
fattori di rischio possono portare allo stesso tipo di disturbo) (Cicchetti e Rogosh, 
1997)
40
. 
E’ necessario non sovrapporre e non confondere le definizioni cliniche e psicosociali 
delle condizioni di abuso e di grave trascuratezza con quelle legali e giudiziarie. Ad 
esempio, può avvenire che condizioni di abuso psicologico non necessariamente 
sanzionabili penalmente, come ”l’abuso verbale” (corrispondente a violenze verbali 
reiterate rivolte ai figli) o l’esposizione alla violenza domestica, producano effetti 
altrettanto severi e pervasivi, sul piano clinico, rispetto alle esperienze di 
vittimizzazione fisica o sessuale. 
Gli esiti clinici dell’abuso e della trascuratezza sono quindi variabili ed incostanti, e si 
manifestano in funzione dei fattori di rischio e protettivi presenti nel soggetto e 
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nell’ambiente familiare e sociale, interpretabili alla luce della psicopatologia dello 
sviluppo. Le conseguenze riguardano funzioni psicologiche e adattive quali 
l’organizzazione del Sé, la regolazione degli affetti, lo sviluppo dei pattern di 
attaccamento, lo sviluppo dell’autostima, le relazioni con i coetanei e l’adattamento 
sociale.  
Il danno cagionato è tanto maggiore quanto più: 
1. il maltrattamento resta sommerso e non viene individuato; 
2. il maltrattamento è ripetuto nel tempo ed effettuato con violenza e coercizione ; 
3. la risposta di protezione alla vittima nel suo contesto familiare o sociale ritarda; 
4. il vissuto traumatico resta non espresso o non elaborato; 
5. la dipendenza fisica e/o psicologica e/o sessuale tra la vittima e il soggetto 
maltrattante è forte; 
6. il legame tra la vittima e il soggetto maltrattante è di tipo familiare; 
7. lo stadio di sviluppo ed i fattori di rischio presenti nella vittima favoriscono una 
evoluzione negativa. 
 
Nelle linee Guida SINPIA si sottolinea che le dotazioni di personale socio-assistenziale 
e sanitario con competenze specifiche ed adeguata formazione nel settore risultano 
ancora insufficienti in tutto il territorio nazionale, così come risulta spesso inadeguata la 
sinergia tra percorso clinico, giuridico e socio-assistenziale. 
 
2.2.1 Strategie di prevenzione e di contrasto: la resilienza. 
 
Le strategie di prevenzione dei fenomeni di abuso e di maltrattamento si fondano in 
primo luogo sul rinforzo delle competenze autoprotettive e delle capacità di resilience 
presenti nel bambino. 
Una particolare attenzione meritano i fattori capaci di rendere un soggetto più 
“resistente” alle sollecitazione stressanti o traumatiche che lo possono investire. Si tratta 
della cosiddetta resilience, che Rutter (1985)
41
 definisce come “un fenomeno 
manifestato da soggetti giovani che evolvono favorevolmente anche se hanno 
sperimentato una forma di stress che nella popolazione generale è conosciuta come 
                                                          
41
 Rutter M. (1985) Resilience in the face of adversity. Protective factors and resistance to psychiatric 
disorder. 
The British Journal of Psychiatry Vol 147 
 
40 
 
capace di comportare un serio rischio di conseguenze sfavorevoli” ed Herandez 
Cordoba (1997) come “capacità che ha un sistema per resistere ai cambiamenti 
provocati dall’esterno, per sovrapporsi e superare queste crisi, approfittando il 
cambiamento qualitativo e mantenendo la coesione strutturale attraverso il processo di 
sviluppo”. 
La resilience si costituisce attraverso un processo nel corso dello sviluppo, processo che 
si attua su due assi: l’asse intrapsichico e quello relazionale-interattivo.  
I fattori a partire dai quali è possibile valutare la qualità della resilience riguardano sia 
l’ambiente psicosociale, sia l’individuo e le sue caratteristiche personali. 
I fattori psicosociali concernono diversi aspetti: la qualità dei legami familiari, il livello 
della integrazione scolastica e sociale e gli eventuali problemi che si sono posti, la 
presenza di valori morali e religiosi. 
I fattori individuali comprendono le risorse cognitive, il tipo di temperamento (più o 
meno eccitabile e adattabile), la qualità dei pattern di attaccamento. 
Una interessante prospettive di ricerca e di intervento riguarda proprio le strategie di 
rinforzo della resilience a partire da interventi psicosociali preventivi indirizzati sui 
genitori, sulle prime fasi dello sviluppo interattivo del bambino e sui reciproci pattern di 
attaccamento: sostegno alla genitorialità attraverso home visiting o programmi 
multicomponent. Vi sono evidenze che i fattori protettivi possono ridurre direttamente 
gli effetti del rischio, favorire le competenze e rafforzare l’individuo nei confronti delle 
avversità, consolidando le sue capacità di coping e di resilience (Garmezy, Masten 
1991)
42
 
Malaguti (2005) affronta il tema di una possibile educazione alla resilienza e afferma 
che può essere promossa attraverso i fattori di protezione a un evento traumatico che pur 
appartenendo alla storia di vita di ogni persona, che necessitano del contributo di tutti e 
di ciascuno, in particolare dei professionisti, per essere attivati: “la scuola, il 
gioco,l’attivazione di laboratori, le metodologie e le tecniche collegate all’educazione 
attiva, la presenza di volontari, di esperti dei settori specifici, la possibilità di connettersi 
con l’esterno possono divenire essi stessi fattori protettivi che favoriscono la possibilità 
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di ampliare uno spazio, di riconnettere delle strutture che sono state invase dal dolore. 
Spazio che non è solo individuale, ma anche collettivo e comunitario ”.43  
È per queste ragioni che Malaguti (2005) afferma la necessità di “costruire una 
relazione di aiuto che permetta realmente di far crescere la persona e la famiglia, ma 
anche di creare una comunità educante capace di dialogare con la parte vulnerabile e 
invulnerabile che è insita in ognuno di noi ed è più o meno presente a seconda delle 
circostanze”. 
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Capitolo III 
Ricerca sul modello di comunicazione e collaborazione 
scuola-servizi sociali in alcune aree territoriali della Regione 
Toscana. 
 
Dopo aver fornito una cornice di riferimento in cui collocare il tema della 
collaborazione tra Servizio Sociale professionale e scuola, l’ultima parte di questo 
lavoro si propone di presentare una ricerca, effettuata con l’obiettivo di raccogliere 
testimonianze significative dei soggetti che ricoprono un ruolo di responsabilità nel 
sistema dei Servizi di tutela dei minori in Toscana. 
Si è considerata come popolazione di riferimento i responsabili e/o coordinatori 
dell’Area Minori delle diverse province della Regione Toscana. 
La scelta metodologica di somministrare le interviste ad un rappresentante di ogni 
provincia è stata dettata da alcune considerazioni: innanzitutto dall’osservazione che i 
protocolli esistenti, ad esempio in materia di protezione dei minori vittime di abuso e 
maltrattamento o legati alla collaborazione tra Sevizio Sociale e Tribunale Ordinario ( a 
seguito della Legge 219/2012 che ha assegnato nuove competenze al T.O in termini di 
conflittualità familiari e affidamento dei figli ai genitori non coniugati) riguardano i 
comuni dell’intera provincia di riferimento. 
Il livello provinciale è stato ritenuto quindi il più adeguato per quanto riguarda la parte 
dell’intervista finalizzata a comprendere l’esistenza di eventuali protocolli in materia di 
collaborazione tra servizio sociale e scuola nella rilevazione del disagio minorile. 
La seconda osservazione è legata invece ad un aspetto più professionale: gli assistenti 
sociali coordinatori e/o responsabili dell’area minori, pur non svolgendo sempre un 
lavoro diretto sui singoli casi, hanno una visione di insieme delle situazioni affrontate 
dagli operatori sociali (dei quali si trovano a leggere comunicazioni e relazioni 
indirizzate sia alle Autorità Giudiziarie competenti, sia alla scuola) e sono il livello 
istituzionale chiamato a rappresentare il servizio sociale ai tavoli di progettazione.  
 
 Il campione di questa popolazione preso in considerazione è costituito da 
assistenti sociali che ricoprono il ruolo di responsabile del servizio sociale e/o 
coordinatore dell’area minori nei diversi ambiti territoriali presi in considerazione, 
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tranne un intervistato che pur ricoprendo il ruolo di responsabile, non svolge la 
professione di assistente sociale. 
 L’intervista si è basata su una traccia elaborata per dare spazio alle pratiche di 
collaborazione tra servizio sociale e scuola, legate all’esperienza dei soggetti contattati, 
senza per questo rinunciare alla raccolta delle opinioni e delle osservazioni critiche 
avanzate dagli intervistati. 
Una volta costruito il campione di indagine, è stata inviata ai soggetti tramite 
posta elettronica una breve presentazione della ricerca nel suo complesso, al fine di 
verificare l’interesse e la disponibilità. È stato precisato loro che le interviste non 
avrebbero riguardato la comunicazione che si instaura in relazione al trattamento delle 
forme più consolidate di “disagio”, già riconosciute a livello sociale e normativo, per le 
quali esistono standard di comportamento istituzionalizzati. 
 Si vogliono considerare piuttosto certe situazioni “intermedie”, significative sul 
piano della vita scolastica (didattica, comportamenti con i compagni o con 
l’educatore/insegnante) e da cui gli insegnanti traggono elementi per identificare un 
certo “malessere” che può limitarsi a riguardare tale ambito o essere “sintomo” di una 
situazione problematica in ambito familiare. 
 
A fronte delle 10 richieste inviate, è stato possibile effettuare 7 interviste. 
Successivamente sono stati presi contatti telefonici per concordare la modalità di 
svolgimento dell’intervista. 
Le interviste, della durata media di mezz’ora, sono state realizzate nelle sedi di 
lavoro degli intervistati e registrate con il loro consenso e la garanzia del rispetto 
dell’anonimato. Poiché le interviste, come già detto, si proponevano di raccogliere 
l’esperienza e le pratiche, si è scelto l’approccio narrativo, lasciando agli intervistati 
ampia autonomia nella scelta delle cose da dire, intervenendo solo se necessario con 
domande per approfondire alcuni aspetti. In generale tutti i soggetti intervistati hanno 
mostrato apprezzamento per la ricerca, ritenendo importante un approfondimento sul 
tema. 
 
I principali temi emersi nel corso delle interviste verranno ricondotti nella 
descrizione a diverse “unità di significato” o dimensioni di analisi come prevede il 
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protocollo di analisi teorizzato da Amedeo Giorgi, nel suo lavoro di ricerca 
fenomenologica psicologica
44
.  
Uno degli step del protocollo utilizzato da Giorgi prevede, per descrivere ed 
analizzare i dati raccolti, l’individuazione di diverse unità o blocchi che esprimono un 
significato autonomo, “non definite in accordo al punto di vista del ricercatore e divise 
in base ai termini chiave, aspetti, attitudini o valori che il co-ricercatore stesso utilizza 
nella descrizione”.  
Possiamo affermare che il fine della ricerca vuole essere quello di partire dalle 
esperienze concrete di collaborazione servizio sociale-scuola per capire il significato di 
tale esperienza dal punto di vista del “co-ricercatore” e non in termini di “teoria del 
ricercatore riguardo al tema sotto studio”. 
I dati raccolti con le interviste verranno descritti attraverso le seguenti unità di 
significato in cui sono riportate (in corsivo) anche parti delle interviste svolte. 
 Per rispetto dell’anonimato e a garanzia di quanto premesso in ogni intervista, 
ciò che si riporta è introdotto esclusivamente dal numero attribuito all’intervistato. 
  
3.1 Prassi di collaborazione tra il servizio sociale e la scuola: a quale 
livello istituzionale si realizza la comunicazione, quali sono gli operatori 
coinvolti, quali i canali e le modalità di comunicazione utilizzati.  
Dalle descrizioni fornite dagli intervistati si possono distinguere tre diversi 
livelli di comunicazione: la comunicazione per situazioni già in carico al Servizio 
sociale, lo scambio di comunicazioni a seguito di un mandato di indagine disposto 
dell’Autorità Giudiziaria, le situazioni per cui la scuola chiede l’intervento del servizio 
sociale per bambini appartenenti a famiglie non conosciute dal servizio sociale. 
 
3.1.1 Presa in carico da parte del Servizio Sociale 
Per le situazioni di minori dove è attiva una presa in carico del Servizio Sociale, ad 
esempio nei casi di affidamento del minore al servizio
45
, si rileva un buono scambio 
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comunicativo in entrambe le direzioni che avviene in molti casi in modo informale tra 
l’Assistente Sociale titolare del caso e gli insegnanti di riferimento o il DS. La 
comunicazione informale sembra essere possibile quando per il minore è attivo un 
progetto chiaro e costruito nel tempo, in molti casi contenuto in un provvedimento del 
Tribunale per i Minorenni o del Tribunale Ordinario. 
L’intervistato 7 ad esempio afferma: “per le situazioni che vengono segnalate ai 
servizi dalla scuola, in prima battuta si fa una distinzione: sono bambini seguiti o non 
sono seguiti? Nel senso che comunque la scuola contatta i servizi anche in via 
informale per capire se la famiglia è in carico a noi.. direi che la segnalazione pura 
della scuola su una problematica comportamentale del bambino è un po’ fine a se 
stessa almeno che il genitore non sia seguito già, allora nel colloquio con il genitore 
l’AS46 può parlare anche delle difficoltà scolastiche”. Per quanto riguarda la 
comunicazione che dal Servizio Sociale va verso la scuola l’intervistato 5 riferisce 
“addirittura, se abbiamo delle situazioni e vediamo che c’è un disagio a nostro parere, 
ufficiosamente anche senza un mandato ufficiale iniziamo ad avere rapporti con la 
scuola.. per dire: noi vi chiediamo notizie, voi.. Per esempio su un caso di un ragazzino 
di 15 anni in affido, ha fatto un incidente in motorino e la scuola ci ha chiamati 
immediatamente… c’è proprio una grande collaborazione” così anche nell’intervista 2: 
“lo strumento informale si usa quando si sa che un ragazzo è in carico, non sono 
sempre informali le comunicazioni, altrimenti non ci si può lavorare”. La distinzione tra 
casi già in carico e non conosciuti, viene sottolineata da molti degli intervistati, 
nonostante nelle domande non venisse fatto riferimento a questo aspetto, e viene 
affrontato senza far riferimento a particolari criticità.  
 
3.1.2 Svolgimento indagine socio-familiare 
Anche per quanto riguarda le situazioni in cui il servizio sociale, incaricato dall’ AG di 
svolgere un’indagine socio familiare e di raccogliere informazioni sulla vita familiare e 
scolastica del minore, ha necessità di confrontarsi con la scuola frequentata si rileva la 
condivisone di una modalità che prevede l’invio di una richiesta formale da parte del 
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responsabile del servizio al DS
47
 a cui seguirà un colloquio con gli insegnanti di 
riferimento e in alcuni casi la stesura di un verbale congiunto, oppure di una relazione 
da parte degli stessi che sarà inviata dal Dirigente 
È una prassi che pur non essendo contenuta in nessun protocollo, si è costruita 
nel tempo e appare consolidata. Rispetto alle informazioni fornite sul bambino dagli 
insegnanti emergono invece tipologie di esperienze diverse che vedremo di seguito. 
Nello specifico l’intervistato 1 afferma ad esempio “facciamo una richiesta 
formale, mandiamo una lettera a firma dell’assistente sociale inviata dall’ufficio del 
responsabile dove viene comunicato che l’AS andrà a scuola a richiedere informazioni 
sul caso; solitamente viene verbalizzato il colloquio, poi se sono successe delle cose 
gravi viene chiesta una relazione scritta agli insegnanti, che sono sempre molto 
titubanti, hanno sempre paura di essere coinvolte ecco… Sono disponibili ma molto 
trattenute” 
Così come l’intervistato 3 che afferma ”sì invia una richiesta ufficiale, lì non ci 
sono problemi.. Non vogliamo appesantire gli insegnanti, laddove non c’è bisogno” o 
l’intervistato 6 “quando c’è un mandato dell’Autorità Giudiziaria non ricordo 
esperienze di chiusura, anzi! Per dire, ad esempio i mandati di allontanamento si 
attuano a scuola e i Dirigenti Scolastici sono venuti con noi. Si sono avuti esempi molto 
positivi.. si fa un colloquio ed anche delle relazioni”. 
Per l’intervistato 7 il colloquio con la scuola è la condizione affinché la relazione 
possa essere ritenuta completa (insieme al colloquio con il pediatra) e quindi inviata 
all’AG che ha richiesto l’indagine; “la richiesta formale non la faccio anche se ci sto 
pensando..per quanto mi riguarda obbligatoriamente la scuola va sentita. Io non firmo 
relazioni nemmeno di breve e preliminare indagine se non viene contattata la scuola”.  
 
3.1.3 Situazioni familiari non conosciute dal Sevizio Sociale. 
L’ultima tipologia di situazioni descritte dagli intervistati riguardano le comunicazioni 
che la scuola rivolge al servizio sociale al fine di richiedere un qualche tipo di 
intervento di sostegno in favore di un minore per cui è stato rilevato un disagio che non 
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riguarda solo l’ambito scolastico e che necessita di essere approfondito attraverso le 
competenze professionali proprie del servizio sociale e dei servizi specialistici che 
possono essere attivati. Non è stato possibile quantificare le segnalazioni o richieste 
giunte al servizio sociale dalla scuola, ma si rileva come i luoghi in cui la qualità della 
collaborazione è ritenuta apprezzabile dagli intervistati stessi, siano quelli dove la 
comunicazione scuola-servizio sociale avviene più frequentemente e dove c’è un 
tentativo di creare occasioni di incontro e di conoscenza anche in riferimento ad altri 
ambiti (quale quello della disabilità).  In questa tipologia di collaborazione, emerge 
come il ruolo del Dirigente Scolastico sia fondamentale nel definire la tempistica e la 
modalità di coinvolgimento del sevizio sociale ed emergono a riguardo percezione 
molto diverse da parte degli intervistati.  
Sono le situazioni in cui la scuola ha tentato con i propri strumenti di indirizzare 
la famiglia ad una maggiore consapevolezza delle difficoltà del figlio senza riuscire ad 
ottenere alcun cambiamento. Ciò porta il DS a considerare l’ipotesi della 
comunicazione con il Servizio Sociale, che di fatto, se non sussistono ipotesi di 
pregiudizio per il bambino, può attivare interventi e servizi solo con il consenso dei 
genitori. 
 
A riguardo l’intervistato 7 afferma “non c’è un protocollo, per cui allo stato 
attuale la scuola contatta i servizi in modo formale o informale, a seconda della scuola, 
per problematiche comportamentali o nella migliore delle ipotesi invia il genitore al 
servizio sociale, cosa che è possibile se il genitore è attento. Quindi la scuola ci attiva, 
noi possiamo fare degli interventi ma solo con il coinvolgimento della famiglia.. 
Difficilmente possiamo andare a bussare dalla famiglia senza un mandato. Direi che la 
segnalazione pura della scuola su una problematica comportamentale è un po’ fine a sé 
stessa. Altrimenti, se le problematiche sono così rilevanti e se non si riesce a 
collaborare con i genitori la scuola deve segnalare alla Procura del TM o del TO… 
Ora come ora le scuole sono abbastanza informate anche se devo dire che ogni tanto 
provano a segnalare ai servizi cose che non devono segnalare”  
Nell’intervista 1 si sottolinea che “le richieste formali sono poche, da parte del 
DS su sollecitazione degli insegnanti e quindi non nell’immediato e sono tra l’altro le 
situazioni più difficili” 
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Rispetto al ruolo del DS si rileva come la riforma che ha coinvolto la scuola 
negli ultimi anni abbia comportato necessariamente una ridefinizione di quelle che nel 
passato sono state le caratteristiche della comunicazione scuola-servizio definito 
dall’Intervistato 6 “un passato dove erano più i professori in base a conoscenze di 
assistenti sociali per casi pregressi che chiamavano direttamente, ora ci sono anche i 
DS che grazie al tentativo di tenere i rapporti sempre un po’ freschi cercano 
direttamente i referenti”. Anche nell’intervista 4 la formalizzazione della 
comunicazione attraverso il passaggio del DS stesso è considerata “una messa a punto 
di modello di un  funzionamento per noi  costruito nel tempo per cui, se non è possibile 
da parte della scuola fare da facilitatore per l’invio del genitore perché facciano 
richieste al Servizio Sociale per essere sostenuti, beh allora meglio mettere con più 
chiarezza un’evidenza attraverso la “sintomatologia” che il bambino presenta in modo 
che il servizio sociale possa avere una leva per lavorare” . 
Nell’intervista 5 viene considerata una scelta importante delle direzioni 
didattiche di quel territorio il dato che “ ogni direzione non vuole assolutamente che ci 
sia un rapporto diretto tra il corpo docenti e gli assistenti sociali ;vogliono essere loro, 
e fanno bene, a filtrare ..con chi far parlare, con chi è obiettivo, con chi l’informazione 
te la dà giusta.. vogliono filtrarlo ma non in negativo, per dare più attenzione” e 
continua affermando “il fatto che ci siano quei presidi lì comporta questi risultati.. noi 
abbiamo veramente un ottimo rapporto”. 
Il ruolo del DS nel veicolare le segnalazioni degli insegnanti non sempre è 
valutato positivamente, come nell’intervista 1 in cui si afferma che gli insegnanti 
”segnalazioni al Tribunale per i Minorenni non ne fanno mai, il dovere ce l’hanno ma 
dopo che l’hanno detto al preside dovrebbe essere il preside che fa questa 
segnalazione.. il preside tutto al più mi telefona. e tra le righe mi racconta…Vogliono 
allontanare.” 
Comune a tutte le esperienze descritte è la consapevolezza che la scuola, nel 
momento in cui segnala una situazione di malessere del bambino ha attivato strumenti 
propri per affrontare la problematica rilevata poiché “è diventata azienda” (Intervista 5) 
e riesce da sola a gestire ad esempio le problematiche legate alla didattica. 
 La scuola è stata coinvolta dagli organi competenti anche nella realizzazione di 
protocolli per la segnalazione precoce di maltrattamenti e abusi, ma appare necessario 
che il servizio sociale possa fornire sul singolo caso che può presentarsi un 
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accompagnamento verso il percorso da attivare con la famiglia o eventualmente per 
richiedere l’intervento dell’AG competente laddove ci siano indicatori di grave 
pregiudizio. 
Tale necessità ha portato in alcuni casi a riflettere sulla possibilità di 
formalizzare una procedura in tal senso: a riguardo, l’intervistato 6 afferma “si sta 
pensando a trovare un modo, e si vorrebbe chiamare “consulenza”, di dire al DS che 
siamo disponibili ad andare a scuola e provare a parlarne un po’ insieme, se ci sono gli 
elementi per una segnalazione formale all’AG si suggerisce come fare oppure si danno 
delle prime indicazioni”. L’unica realtà dove la formalizzazione di una procedura è già 
stata realizzata è quella raccontata dall’intervistato 3, nel cui territorio è attivo un 
protocollo che prevede delle procedure da attivare da parte della scuola verso il servizio 
sociale, sintetizzato in una brochure informativa consegnata al personale docente di tutti 
gli istituti comprensivi che hanno aderito. Sono previste diverse tipologie di richieste: 
“in questo protocollo c’è proprio il discorso di quando fare una segnalazione per 
consulenza preventiva e quando invece di un dato oggettivo di malessere o di rischio.. 
poi c’è una scheda per quando segnalano situazioni di rischio o di abuso e abbiamo 
fornito una traccia di relazione per la procura.. in genere accompagniamo la scuola in 
queste segnalazioni perché non sono strumenti per loro facili”. 
 
 
3.2 Casi di inadempienza scolastica 
Appare importante affrontare il tema della segnalazione per il mancato assolvimento 
dell’obbligo scolastico poiché, pur essendo prevista in tal senso una procedura 
amministrativa da attivare, emerge tuttavia dalle interviste che la tempistica e la 
modalità della comunicazione da parte della scuola non è sempre la stessa. 
Verrà fatto riferimento, in particolare, a tre esperienze descritte dagli intervistati, 
che mostrano tre possibili modalità in cui si può realizzare la collaborazione a riguardo. 
 L’intervistato 1, il quale già nei precedenti punti aveva evidenziato l’opinione di 
una scuola che segnala “non nell’immediato” e solo nelle “situazioni più difficili”, 
riconosce come gli insegnanti siano “sovraccaricati e quindi se hanno quello che 
proviene da una situazione difficile, la segnalazione che magari non va a scuola arriva 
a Marzo e perché devono segnalare che ha fatto tante assenze, e a quel punto scopri un 
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mondo tutto in ritardo..a Maggio ci arrivano le inadempienza scolastiche, quindi 
ragazzi bocciati. Per questi bambini la scuola è qualcosa di subìto, perché magari non 
sono bravi, perché non studiano, perché hanno qualche difetto (dislessia, disgrafia) 
problemi di apprendimento, ma poi se vive tutti questi insuccessi e a casa ritrova 
situazioni di confusione.. sono poi bambini che lasciano”.  In tale realtà si rileva come 
le segnalazioni che arrivano “in ritardo” sono precedute in pochi casi da colloqui 
informali. 
L’intervistato 5 invece, racconta di avere un “buonissimo rapporto con le 
direzioni didattiche… non è sempre stato così, c’è stata  piano piano nel tempo questa 
cosa” ed è proprio grazie a tale clima di collaborazione che a suo dire “c’è una grande 
segnalazione delle inadempienze scolastiche, già quello è molto importante e spesso 
scoppia il disagio”. 
L’intervistato 7, pur non essendo prevista nella traccia alcuna domanda in 
riferimento al fenomeno dell’inadempienza scolastica, ha segnalato l’esistenza di un 
protocollo tra servizio sociale, scuola (con il coinvolgimento della Polizia Municipale) 
in cui si precisano le azioni che la scuola deve fare quando un bambino non frequenta. 
Viene valutata come uno strumento che ha permesso una segnalazione precoce delle 
situazioni di inadempienza che invece in passato avvenivano a fine anno scolastico. 
 
 
3.3  Competenza degli insegnanti nel riconoscere i segnali di malessere 
nel bambino. 
Dai contributi forniti, emerge una certa “resistenza” da parte della scuola nel segnalare 
al Servizio Sociale situazioni in cui è stato individuato un malessere per il minore che 
va oltre a problematiche nella didattica. 
Per tale motivo in questa parte cercheremo di comprendere le ragioni di tale 
resistenza ma anche di individuare strategie e strumenti che secondo gli intervistati 
possono essere attivati per superare le difficoltà riscontrate, facendo riferimento alle 
“buone prassi” e alla possibilità di condividerle e riprodurle. 
Emerge, da alcune interviste, il dato che la scuola ed il servizio sociale “sono 
due mondi che si incontrano soltanto nella crisi” come afferma l’intervistato 1 che parla 
di “insegnanti che si sentono responsabili della didattica, di arrivare alla fine 
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dell’anno, che i bambini non si facciano male e basta. Non si sentono responsabili del 
soggetto minore pubblico che deve crescere. Gli insegnanti sono sovraccaricati, 
sovraffaticati  da una mancanza di educazione degli adulti”.  
Anche nell’intervista 2 si fa riferimento alla scuola come “agenzia educativa 
importante, in cui però il personale è formato su questioni che riguardano i temi 
dell’apprendimento e non sugli altri temi.. la scuola ragiona in termini di risultato, non 
in termini di relazioni o di educazione.. c’è qualche elemento di valutazione a fine anno 
sulla crescita emotiva, cognitiva relazionale? Non ci sono neanche le professionalità 
predisposte su questo! Ci sono degli  aspetti confusivi per il mondo della scuola, ad 
esempio le leggi di tutela del minore. Anche se un’insegnante sa che non deve parlare 
con la famiglia in caso di sospetto abuso, è la prima cosa che fa!”. Rispetto alla 
competenza delle scuola nella rilevazione del disagio, si sottolinea che “la lettura dei 
sintomi può essere anche fraintesa, l’insegnante può notare che un bambino si sente 
male, non può fare la diagnosi”. 
Anche nell’intervista 7 si ritrova il tema della responsabilità: “ a volte trovo che 
gli insegnanti non abbiano chiaro che sono incaricati di pubblico servizio, a noi ci 
arrivano ancora segnalazioni di pregiudizio grave o sospetto di notizia di reato. Molto 
meno di prima... prima accadeva per telefono come a dire, io l’ho detto a voi sono a 
posto. I rapporti sono ancora più complessi con le scuole superiori”. Lo stesso 
intervistato rileva anche che “a parte l’errore di inviare a noi queste segnalazioni, che 
penso sia un non voglio responsabilità, ci sia una maggiore attenzione rispetto alle 
situazioni, gli strumenti forse dovrebbero essere nella loro formazione, penso anche che 
sia complesso in classi con molte etnie diverse”. 
Nell’Intervista 3 ,contesto in cui è attivo il protocollo operativo approvato dalla 
Conferenza dei Sindaci dell’Educativo e gli Istituti Comprensivi, viene evidenziato 
come tale protocollo “ha aiutato la comunicazione, gli insegnanti usano questi percorsi 
per segnalare e addirittura sono state tentate le convocazioni congiunte ma non 
abbiamo abbastanza forze per farlo”; tale protocollo  prevede una brochure informativa 
consegnata ai docenti dei diversi istituti comprensivi, dalla scuola dell’infanzia alla 
secondaria di primo grado, in cui vengono descritti quali sono i segnali di disagio, gli 
indicatori di maltrattamento e di abuso, che cosa la scuola deve fare o non deve fare a 
seconda delle situazioni, cosa ed a chi segnalare. Rispetto ai casi in cui la scuola viene a 
conoscenza di un sospetto maltrattamento, l’intervistato rileva una difficoltà dei docenti 
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e del D.S nel comprendere a quale Autorità Giudiziaria (Tribunale Ordinario o 
Tribunale per i Minorenni) rivolgere la segnalazione e afferma: “in genere sbagliano 
sempre”. 
Nella brochure sono stati inseriti i riferimenti del servizio sociale e la 
descrizione degli aspetti legali, perché gli insegnanti “non abbiano paura”.  
Oltre alla descrizione degli indicatori,  sottolinea l’importanza di far 
comprendere agli insegnanti che non deve esserci una lettura “troppo schematica” del 
bambino perché “l’indicatore di per sé non vale nulla, ed è l’incrocio tra lo studio di 
indicatori, sviluppo evolutivo e la situazione socio familiare”. In tale brochure viene 
anche spiegato “cosa è per noi la presa in carico, in modo che non pensino che 
abbiamo la bacchetta magica, gli forniamo pillole di informazioni” 
Anche nell’intervista 4 si evidenza come le segnalazioni della scuola riguardano 
“le situazioni abbastanza rilevanti e a renderle rilevanti sono alla fine comportamenti 
di disturbo che il bambino arriva a mettere in atto, aggressività, elementi più di rottura 
che la scuola attenziona per renderli espliciti, mentre per i comportamenti più 
sommessi e legati a difficoltà di espressione del bambini non ci sono segnalazioni 
precoci e andrebbero letti incrociandoli con competenze di altri professionisti”. 
L’intervistato 4 afferma anche che sarebbe utile parlare di “approccio integrato” da 
realizzare prima della segnalazione. 
L’intervistato 6, a riguardo afferma: “che le scuole abbiano conoscenze proprie 
degli indicatori ho delle perplessità, direi che ci sarebbe da lavorare. Una scuola ha 
fatto passare 15 giorni con un bambino con un labbro tumefatto. Quello che 
contraddistingue tutte le scuole è la paura a rivolgersi ai servizi, alle Autorità 
Giudiziarie, quindi colgono gli aspetti un po’ più eclatanti e ti segnalano il bambino se 
è iperattivo e crea difficoltà di gestione ..quando però ci sono elementi altrettanto 
preoccupanti ma da un punto di vista di bambini depressi, tristi, le scuole non sanno 
accoglierli. I Dirigenti Scolastici possono essere anche formati, ma è l’insegnante che 
deve avere quell’occhio particolare, poiché lo vede tutti i giorni”. 
 Introduce l’immagine di una scuola legata allo stereotipo della famiglia come 
contesto protettivo, e del ragazzino che “se ha problemi picchia, fa confusione” non 
mostrando la stessa accoglienza per quei bambini che mostrano un disagio “meno 
eclatante che si può manifestare dalla depressione, al non mangiare, al disturbo 
sfinterico”. 
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3.4 Buone prassi, progetti attivi e proposte per migliorare la 
collaborazione e realizzare progetti di prevenzione e formazione. 
 
In questo ultimo punto verranno descritti alcuni progetti attivi e buone pratiche 
che prevedono un lavoro congiunto tra il servizio sociale e la scuola; sono progetti 
realizzati a diversi livelli istituzionali che partono spesso dalla conoscenza reciproca 
costruita grazie alla organizzazione dei centri socio-educativi e agli incontri nelle sedi 
istituzionali, e che in alcuni casi portano a riflettere sulla possibilità di realizzare un 
protocollo operativo, progetto attivo in una delle zone indagate. 
Per primo prendiamo in considerazione le esperienze che mostrano come i 
Centri Socio Educativi pomeridiani o i servizi di educativa domiciliare possano 
rappresentare, in alcuni contesti descritti, un importante strumento di incontro tra la 
scuola ed il servizio sociale per le situazioni che necessitano di un approfondimento, per 
cui l’aspetto del sostegno scolastico diventa il modo per “agganciare” una famiglia e 
indirizzarla verso una consapevolezza maggiore delle difficoltà del figlio, oltre a 
rappresentare una risorsa importante in termini di prevenzione. 
In almeno tre contesti è stato fatto riferimento alla possibilità di attivare servizi 
educativi da parte del Servizio Sociale in risposta alla segnalazione scritta da parte della 
scuola: l’intervistato 5 afferma che “a seguito di una segnalazione scritta da parte della 
scuola, preceduta spesso da un colloquio informale tra il DS e il responsabile del 
Servizio e dall’azione di informare la famiglia che la situazione sarà segnalata a noi, 
c’è la tendenza ad attivare un progetto di educativa domiciliare considerato un alto 
livello di protezione, oppure un affido part-time che invece è un intervento a bassa 
soglia di protezione… nel senso che possono essere madri di famiglia, non serve che 
abbiano lauree ma sostengono la famiglia nei compiti, nell’accompagnarli a calcio, nel 
fornire insegnamenti alla famiglia ed anche un buon dopo scuola che diventa un 
importante occasione di collegamento tra educatori e scuola.” 
Anche nell’intervista 3 si fa riferimento alla possibilità di attivare un servizio di 
sostegno scolastico detto “Mentoring”, nel momento in cui la scuola segnala delle 
difficoltà, che permette di mettere in gioco risorse da parte della scuola e del servizio: “ 
è un servizio che non richiede la progettualità specifica dell’assistenza educativa 
domiciliare ma un servizio leggero che sostiene i ragazzi e le famiglie per fluidificare la 
comunicazione tra i vari protagonisti che stanno intorno al bambino e a volte fa da 
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osservatore rispetto ad una situazione familiare“. Anche nell’intervista 6 si evidenzia 
che l’attivazione di un centro educativo pomeridiano è spesso utilizzato per “agganciare 
situazioni di sofferenza e trascuratezza, legate ad una preoccupazione che non si è 
ancora sostanziata: la scuola su consiglio del servizio ha inviato i genitori a rivolgersi 
al Segretariato Sociale, la responsabile del servizio sociale ha allertato tutte le colleghe 
che era importante agganciare il genitore, anche se non c’era posto al centro 
educativo”. 
Emerge un importante elemento di riflessione dal racconto dell’intervistato 
rispetto al fatto che “il maggior numero di richieste da parte della scuola arrivano 
proprio dalle scuole in cui la conoscenza si è ampliata grazie  alla sperimentazione di 
una co-progettazione con la scuola stessa, di progetti socio educativi che prevedono 
attività in orario scolastico in modo che non ci sia quell’elemento di delega verso il 
centro educativo, ma una presa in carico vera; se lavori insieme è un virtuosismo che 
nasce per forza, c’è maggior fiducia”. 
L’intervistato 7 afferma “si lavora sulla prevenzione? NI.. i centri pomeridiani 
sono pieni di ragazzi sì, ma spesso c’è l’Autorità Giudiziaria dietro, non per i 
comportamenti dei ragazzi ma per quelli dei genitori. Anche il servizio di educativa 
domiciliare con tantissime ore serve per i compiti ma è una scusa , molto spesso c’è una 
situazione più complessa, un’osservazione”; si rileva come in tali casi ci sia raccordo 
tra l’educatore e la scuola ma “costruito faticosamente e sulla situazione”.  
 
Tre delle realtà analizzate, hanno partecipato alla sperimentazione del 
Programma P.I.P.P.I (Programma di intervento per la prevenzione 
dell’istituzionalizzazione) realizzato dall’Università di Padova con fondi del Ministero 
del Lavoro e del Welfare che ha coinvolto inizialmente alcune città pilota; Il 
Programma P.I.P.P.I. persegue la finalità di innovare le pratiche di intervento nei 
confronti delle famiglie cosiddette negligenti al fine di ridurre il rischio di 
maltrattamento e il conseguente allontanamento dei bambini dal nucleo familiare, 
articolando in modo coerente fra loro i diversi ambiti di azione coinvolti intorno ai 
bisogni dei bambini che vivono in tali famiglie. 
È  un progetto di prevenzione del disagio che vuole lavorare sulle famiglie 
negligenti, individuando un approccio integrato che coinvolge servizi responsabili della 
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tutela e quelli di sostegno, la scuola e la famiglia: il “raccordo tra la scuola e i servizi” è 
uno dei quattro dispositivi d’azione previsti. 
 
Nell’intervista 4 si afferma che “il lavoro fatto sul progetto P.I.P.P.I ha portato 
a considerare la rete delle scuole un soggetto partner molto importante per la 
programmazione di interventi, rendendola partecipe della progettazione 
individualizzata che su quel bambino veniva messo a punto anche con il coinvolgimento 
della famiglia”. L’intervistato 7 afferma: “nel caso del progetto c’è un integrazione con 
la scuola, sempre sui casi. Lì sono costretti tutti a stare in equipe con la famiglia e la 
scuola, mentre noi siamo abituati a fare equipe con il servizio di psicologia, mentre 
solitamente con la scuola non è facile perché cominciano a dire: a che ora la fai, dopo 
le 17.30? l’insegnante può venire? È pagato? Entri in un mondo molto complesso. In 
quei casi siamo costretti a stare in equipe, è un bel progetto, di attenzione massima e si 
è creata una buona relazione.” L’intervistato 5 pensa che questo progetto “sia 
indirizzato a creare una formazione per insegnanti e educatori e forse una scheda di 
rilevazione” 
In molte interviste emerge come sia la partecipazione a tavoli di progettazione 
per la realizzazione di protocolli per la tutela dei diritti dei minori a rischio abuso e 
maltrattamento 
(progetto attivo nelle diverse province con nomi diversi, che prevedono una 
collaborazione tra diversi soggetti istituzionali-Questura, Tribunale Ordinario-Tribunale 
per i Minorenni- preposti alla tutela dei minori tra i quali appunto la scuola e il servizi 
sociale), sia la collaborazione per altri progetti ha permesso a queste due istituzioni di 
iniziare un percorso di conoscenza reciproca.  
Gli intervistati che affermano invece di avere difficoltà nel costruire con la 
scuola una comunicazione efficace e un rapporto di fiducia hanno fornito importanti 
spunti per avviare azioni di miglioramento tra cui la possibilità di creare schede di 
rilevazione del disagio che possano sensibilizzare l’insegnante all’osservazione di 
alcuni segali nei bambini. 
 
L’intervistato 5 afferma che “la collaborazione è partita un po’ con il discorso 
della disabilità su cui da tempo c’è un protocollo e si è creata una collaborazione attiva 
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anche per le altre situazioni, che come tutte le cose dipendono anche dalle persone.. li 
abbiamo istruiti ma è stata una cosa vicendevole” 
 
L’intervistato 1, ritiene che “la realizzazione di un protocollo e di una scheda di 
rilevazione potrebbe facilitare e chiarire le modalità di collaborazione perché pensi che 
esistono i Servizi Sociali, quindi se si creano delle occasioni di collaborazione diventa 
più facile per loro ,e anche per i servizi, occuparsi in tempo di molte situazioni. È 
qualcosa di sottoscritto e quindi c’è responsabilità. La costruzione congiunta di una 
scheda di segnalazione sarebbe qualcosa di ottimale, dove il servizio sociale può dare il 
suo contributo e far capire agli insegnanti e gli insegnanti a far capire il loro punto di 
vista, altrimenti sono due mondi che si incontrano solo nel momento della crisi” 
 
L’intervistato 7 rispetto alla possibilità di creare schede di rilevazioni riferisce: 
“chi fa le schede ci deve credere, quindi se non si riesce a rendersi credibili agli occhi 
dei Dirgenti(scolastici) e del corpo docente, le schede rischiano di rimanere nel 
cassetto. Devono andare di pari passo con una formazione specifica. So che spesso le 
scuole sono inondate da troppe proposte formative, però come Servizio Sociale sarebbe 
ottimo se ci fosse una scheda/formazione. Per gli educatori abbiamo fatto una scheda di 
osservazione, gli si è fornito anche una legenda di elementi da osservare, divisi tra 
fattori di rischio e protettivi. Quindi, che sia uno strumento non in sé ma anche 
elemento di riflessione e potrebbe essere anche per l’insegnante che leggendo quella 
legenda dovrebbe essere stimolato ad osservare i bambini che ha di fronte e a saper 
trattare un ragazzino che ti porta un elemento di disagio. I percorsi invece  va bene 
approfondirli con i dirigenti, basta che li conoscano loro.” 
 
L’intervistato 4 parla della possibilità di creare una scheda di rilevazione che 
possa prendere ad esempio l’esperienza in campo medico sanitario sullo screening 
precoce dei sintomi predittivi dell’autismo: “lo cito perché questo potrebbe essere un 
modello analogo per rilevare il disagio, però poi nel momento in cu si rileva, va 
accompagnata anche la trattazione del disagio come per l’autismo in cui le U.s.l hanno 
l’obbligo di predisporre un equipe multidisciplinare.. rilevare il disagio richiede un 
programma affine”. 
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L’intervistato 3, racconta come “il protocollo attivo con le scuole, fa lavorare di 
più…. aiuta a lavorare meglio, certo che non è semplice. La modalità è quella di fornire 
informazioni, nel macro crescono i volumi, io poi penso che funzionino le relazioni 
personali… più si lavora insieme più si trovano modalità molto sciolte. Pur rispettando 
leggi e procedure le relazioni di fiducia sono importanti. Abbiamo vocabolari molto 
diversi.” 
 
Anche l’intervistato 2 riflette sul fatto che “alcuni protocolli, nel momento in cui 
nascono creano dei percorsi, creano delle relazioni, delle figure di riferimento. Per me 
il protocollo è un mezzo, non un fine. I tavoli servono per far vedere le persone. La 
formazione è interessante se pensata a livello territoriale, la scuola ha sete di queste 
cose” 
 
 
58 
 
CONCLUSIONI 
 
Il fine della ricerca vuole essere quello di fornire un punto di partenza per 
comprendere come agire per migliorare le prassi già consolidate e programmare nuovi 
strumenti di collaborazione; la prima riflessione riguarda come le esperienze raccontate 
dagli intervistati evidenzino una difficoltà della scuola ad intercettare la domanda 
d’aiuto del bambino in difficoltà, vittima di abuso.  
Tale dato sembra essere in linea con le ricerche degli ultimi anni: Barone (2009) 
48
 a riguardo rileva come le segnalazioni della scuola alle autorità competenti di bambini 
e preadolescenti in situazioni di presunto abuso e maltrattamento sono ancora 
numericamente poco significative, e l’attenzione prevalente della scuola viene rivolta 
verso situazioni che configgono con il proprio ordinamento interno, mostrando quindi 
una difficoltà a dare visibilità al disagio inespresso dei ragazzi. 
Il modesto slancio della scuola a focalizzare la propria attenzione sui bisogni-
diritti del bambino abusato è dovuto alla mancata o, quantomeno, alla debole saldatura 
tra cultura minorile e professionalità docente e alla scarsa autoconsapevolezza della 
scuola di essere una istituzione precostituita costituzionalmente per la protezione dei 
minorenni (Costituzione, art.31). 
Rispetto alle cause di questa difficoltà, quelle individuate dagli intervistati 
sembrano essere in linea con lo studio di Barone che, su un piano operativo, individua 
tra i punti critici: 
il modo con cui il corpo insegnante gestisce le dinamiche relazionali e di gruppo 
all’interno della classe, mancata messa a sistema di percorsi didattici dedicati allo studio 
di convenzioni e leggi che sanciscono i diritti dei minorenni e la scarsa diffusione e 
discontinuità di reti interistituzionali, di cui la scuola è parte attiva, quale risorsa 
strategica per affrontare il complesso fenomeno dell’abuso e tutelare i diritti del minore. 
Questa difficoltà permangono nonostante vi sia la consapevolezza, emersa anche dalle 
interviste, dell’importanza del lavoro interdisciplinare e del lavoro interistituzionale , 
quale strumento efficace per la tutela dei diritti del minore.  
La costruzione di reti collaborative tra servizi, pur nel rispetto delle specifiche 
competenze, è un compito necessario e complesso, di cui spesso l’assistente sociale si 
                                                          
48
 Barone L. (2009) Il disvelamento dell’abuso sessuale nel contesto scolastico: percorsi e nodi critici” in 
Minorigiustizia, n. 3-2009  pp 185-193 
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occupa in prima persona a livello operativo, sia per interventi finalizzati al sostegno 
preventivo ma anche all’individuazione precoce delle situazioni di rischio. 
La Lg. 28 Agosto1997, n.285, Disposizioni per la promozione di diritti e opportunità 
per l’infanzia e l’adolescenza, ha favorito l’attuazione di progetti innovativi in favore 
dei minori a rischio ed in ottica di prevenzione, tra cui il progetto P.I.P.P.I che viene 
descritto da alcuni intervistati come un’ importante strumento capace di creare occasioni 
di collaborazione tra servizio sociale e scuole, chiamati a svolgere un ruolo attivo di 
progettazione comune. 
Anche i recenti protocolli attivi in alcune aree del campione in materia di minori a 
rischio abuso e maltrattamento , dimostrano come, a livello macro, sia stato recepito e 
tradotto il principio che “la prevenzione coinvolge tutti coloro che si occupano di 
infanzia: questo comporta, oltre allo sviluppo di competenze tecniche specifiche di 
ciascuna professione per promuovere e sostenere il benessere nell’ambito delle proprie 
funzioni, la necessità che ciascun soggetto sviluppi competenze trasversali”.49  
Le interviste mostrano come, all’interno dello scenario descritto, si inserisce il lavoro 
degli assistenti sociali che si occupano di interventi a sostegno delle famiglia e dei 
minori in difficoltà e come può essere tradotto in termini operativi il tentativo di 
realizzare un agire interistituzionale con la scuola. 
Le situazioni analizzate confermano come da parte del Servizio Sociale sia aumentata, 
negli anni, la necessità di coinvolgere la scuola nella realizzazione di progetti di 
intervento e sostegno in favore dei bambini per i quali è attiva una presa in carico da 
parte del servizio stesso.  
Ciò sembra essere confermato dal dato che per gli assistenti sociali che si 
occupano di tutela, il contatto con la scuola nella fase di analisi della situazione 
familiari, è uno strumento utilizzato quotidianamente e previsto come prassi anche dal 
Tribunale per i Minorenni o dal Tribunale Ordinario che in molti casi richiedono 
espressamente, nei propri provvedimenti, di raccogliere informazioni sulla vita 
scolastica del minore.  
La scuola, anche oltre a questa fase, rimane un interlocutore fondamentale per il 
monitoraggio del benessere del bambino. 
                                                          
49
 Giordano M. (2002) I servizi territoriali e la prevenzione del maltrattamento e dell’abuso all’infanzia: 
aspetti organizzativi, risorse e nodi problematici , in” La prevenzione del disagio nell’infanzia e 
nell’adolescenza”. Istituto degli innocenti. pp 179-202 
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In questi casi la scuola sembra riuscire a rispondere alla richieste di informazioni 
e collaborazione che il Servizio Sociale gli pone, pur pretendendo che le informazioni in 
uscita dalla scuola siano concordate con il Dirigente Scolastico. 
 L’utilizzo di comunicazioni formali rappresenta per il Servizio Sociale, abituato 
a interfacciarsi quotidianamente con le diverse Autorità Giudiziarie, una prassi 
professionale acquisita ed in molti casi i responsabili del Servizio hanno accolto e 
condiviso  la richiesta di utilizzare comunicazioni formali adattandosi a tale modalità: 
questo soprattutto nelle realtà più grandi e articolate  dove per gli assistenti sociali 
risulta impossibile avere una conoscenza diretta di tutti i referenti degli istituti 
scolastici. 
Dalle interviste emerge come nelle realtà meno ampie, dove nel tempo gli 
assistenti sociali e gli insegnanti hanno avuto modo di conoscersi personalmente, sia 
nato uno scambio comunicativo bidirezionale che si realizza anche in modo informale, 
ad esempio con colloqui telefonici.  
Si rileva anche che gli stessi intervistati sono consapevoli che nell’arco di poco 
tempo, sia il Servizio Sociale che gli insegnanti e la dirigenza scolastica, possono subire  
cambiamenti nel personale e la collaborazione creata sulla base del “buon rapporto di 
fiducia” tra singoli professionisti, può dover essere rivista se le persone di riferimento 
cambiano. 
Tuttavia, dobbiamo anche affermare che la formalizzazione che precede in molti 
casi l’avvio della comunicazione, non appare una garanzia sufficiente da parte degli 
intervistati, per la costruzione di una collaborazione fattiva sul singolo caso e viene 
rilevato, in quasi tutte le interviste, un atteggiamento di diffidenza e resistenza da parte 
della scuola nell’esporsi e nell’essere coinvolti in situazioni delicate. 
L’immagine che emerge è quella di una scuola non ancora preparata ad un 
lavoro multidisciplinare e molto concentrata sulla didattica, nonostante la 
consapevolezza che il benessere complessivo del bambino e del ragazzo è una 
componente decisiva del suo successo scolastico. Saper cogliere ed accogliere il 
“malessere”, che un bambino potrebbe vivere in modo più o meno nascosto, richiede 
capacità cognitive ed emotive ed una formazione specifica che non sempre rientra nel 
pacchetto di offerta formativa rivolta a ciascun insegnante; per cui la scuola segnala 
soprattutto le situazione più evidenti e più “eclatanti”. 
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Altra criticità che emerge è legata al fatto che laddove la scuola riesce ad 
individuare il malessere manifestato da un bambino, ha timore ad esporsi nei confronti 
dell’Autorità Giudiziaria e del Servizio Sociale sia per la difficoltà nel comprendere le 
procedure e gli interventi da attivare, sia per la difficoltà nell’affrontare il conflitto di 
lealtà che in molti casi si crea nei confronti del bambino e della famiglia, con cui 
solitamente la scuola è abituata ad interfacciarsi all’interno dei canali previsti di 
comunicazione e per aspetti riguardanti la didattica.  
Va sottolineato che l’aspetto del timore di essere coinvolti sembra dipendere 
molto dalla disponibilità e capacità di ogni singolo insegnante e soprattutto del 
Dirigente Scolastico. 
Tali aspetti mostrano come il ruolo e le competenze della scuola e del servizio 
sociali siano differenti, sia in termini di responsabilità nei confronti di un progetto di 
tutela in favore di un bambino e della famiglia, sia in termini di linguaggio, e come per 
creare occasioni di incontro tra istituzione con ruoli, competenze, organizzazione 
diversa sia necessario uno sforzo di entrambi nel riconoscersi come soggetto 
responsabile del buon funzionamento di un progetto in favore di un minore. 
Vengono invece presentati in termini positivi le occasioni di partecipazione a 
tavoli per la realizzazione di protocolli per la stesura di procedure amministrative per 
bambini con disabilità o quelli per la realizzazione di interventi di prevenzione e 
protezione di bambini a rischio abuso e maltrattamento: oltre a permettere in alcuni casi 
la stesura di linee d’azione comuni in cui vengono individuate precise competenze e 
responsabilità per ogni soggetto coinvolto, hanno consentito di incontrarsi ad un livello 
diverso rispetto al contesto della comunicazione che avviene su un singolo caso e nel 
momento della crisi. 
Tali occasioni hanno portato il Servizio Sociale a riflettere sulla possibilità di 
formalizzare prassi di collaborazione finalizzate a presentare alla scuola il contesto di 
lavoro, e la struttura organizzativa  del servizio sociale territoriale di riferimento e delle 
situazioni per le quali sarebbe utile (e in alcuni casi necessario) un intervento del 
servizio stesso: potrebbe essere importante comprendere la percezione e le aspettative 
della scuola circa l’intervento del Servizio Sociale. 
In questa ricerca è stato possibile analizzare il protocollo attivo in uno dei 
territori del campione analizzato, quale strumento che ha permesso di migliorare le 
pratiche operative e di lavoro condiviso con la scuola, anche in termini di prevenzione: 
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laddove la scuola ha trovato nel servizio un interlocutore capace di fornire indicazioni e 
informazioni, è stata anche in grado di non sottrarsi alla rilevazione precoce del disagio 
e alla segnalazione. 
Emerge di fatto che le realtà in cui la collaborazione con la scuola viene vista in 
termini negativi, sono anche quelle dove il servizio sociale è in difficoltà nel proporre 
alla scuola progetti in risposta alle loro richieste. La scuola è pronta a segnalare se il 
servizio sociale è disponibile ad attivarsi per valutare gli interventi adeguati, 
riconoscendo così nella scuola un interlocutore privilegiato con cui è importante 
costruire un rapporto di fiducia reciproca. 
Vi sono ormai numerose conferme nel campo delle professioni che operano a 
diretto contatto con le problematiche dei soggetti in età evolutiva sull’importanza del 
lavoro interdisciplinare e del raccordo interistituzionale quale strumento efficace per la 
tutela dei diritti del minore: nel mondo della scuola, abuso, maltrattamento e disagio 
avrebbero più difficoltà a venire alla luce e a trovare risposte riparative, puntuali e 
efficaci senza un’interazione che, a vario titolo e a vari livelli, si occupano del minore e 
dei suoi percorsi di vita.  
A livello nazionale si rileva una carenza di dati sulla diffusione di accordi intese, 
protocolli siglati tra la scuola e altri soggetti istituzionali.
50
 
 
 Possiamo affermare che la realizzazione del protocollo presentato 
dall’intervistato 3. è uno strumento importante soprattutto per il lavoro svolto nella 
costruzione della brochure introduttiva, contenente indicazioni pratiche per gli 
insegnanti che permettono di facilitare la comunicazione con il servizio sociale, 
forniscono indicazioni sull’organizzazione territoriale  e sulle competenze, sugli 
indicatori di malessere, e della scheda di segnalazione precompilata fornita a tutti gli 
istituti comprensivi. 
 
Sulla base dell’analisi della letteratura e dei dati forniti dagli intervistati, e nel 
tentativo di fornire spunti di riflessione per la definizione di pratiche innovative a 
riguardo, si possono distinguere diversi livelli istituzionali attraverso cui costruire azioni 
di integrazione tra servizi sociali e scuole e per diffondere strumenti di co-progettazione 
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 Barone L. (2009) Il disvelamento dell’abuso sessuale nel contesto scolastico: percorsi e nodi critici” in 
Minorigiustizia, n. 3-2009  pp 185-193 
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e gestione comune di progetti di prevenzione primaria, secondaria e terziaria nei 
confronti  
 
1. A livello macro: è il livello in cui potrebbe realizzarsi una riflessione sui 
problemi e sui percorsi in relazione allo specifico territorio considerato: la dimensione 
territoriale è ritenuta la più appropriata per realizzare interventi efficaci e adeguati. 
Si potrebbe prevedere uno scambio diretto di informazioni tra il Responsabile del 
Servizio Sociale e i Dirigenti Scolastici degli Istituti Comprensivi coinvolti, al fine di 
aumentare la conoscenza sull’organizzazione del Servizio Sociale di quel territorio, 
rispetto al ruolo e le competenze per quanto riguarda la tutela dei minori in situazioni di 
rischio, le diverse tipologie di segnalazioni da attivare (Tribunale Ordinario e/o 
Tribunale per i Minorenni). È a questo livello istituzionale che potrebbe essere costruita 
una scheda di segnalazione che la scuola potrebbe utilizzare per condividere con il 
Servizio Sociale la situazione di un minore e deve prevedere un impegno da parte del 
Servizio Sociale che la riceve ad attivarsi con le modalità ritenute appropriate (fornire 
informazioni, confrontarsi sul percorso da attivare). 
E’ importante ricordare che nel rapporto tra operatori pubblici ed istituzionalmente 
coinvolti, lo scambio di informazioni non costituisce violazione della privacy (D.Lgs 
n.196/2003 Garante della Privacy) ma è strettamente utile e pertinente per inquadrare la 
situazione e consentire un adeguato intervento a tutela del minore. 
Questo è il livello in cui il Sevizio Sociale potrebbe promuovere un’azione culturale 
volta a creare conoscenza sui fenomeni di disagio, sugli eventuali progetti attivi su quel 
territorio, e sull’organizzazione del servizio sociale di riferimento. 
Quest’azione non è pensata per sovrapporsi alle procedure previste ad esempio in 
materia di minori a rischio abuso e maltrattamento, anzi potrebbe sostenere ed 
accompagnare la scuola nell’attivazioni di tali percorsi e rappresentare uno strumento 
per tutte le altre situazioni di “disagio intermedio”, non inquadrabile nei protocolli 
attivi. 
2. A livello micro, come strumento per la gestione di singoli casi, potrebbe essere 
pensata un’azione rivolta agli insegnanti. 
L’esempio della brochure informativa descritto nelle interviste permette una diffusione 
capillare delle informazioni e delle situazioni che necessitano una particolare attenzione 
e l’invio di una segnalazione. 
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Le ricerche sul campo e la discussione tra i giudici, gli educatori e i professionisti 
dell’infanzia51dimostrano che le resistenze degli operatori alla segnalazione all’autorità 
giudiziaria di sospetti casi di abuso sono ancora molto estese e radicate. Tali resistenze 
degli operatori non derivano tanto da un deficit di informazioni, relative alla legge o alla 
deontologia, quanto piuttosto da emozioni non condivise e non elaborate, dal bisogno di 
proteggersi dal contatto con il dolore e con l’impotenza della vittima, dal timore di fare 
danni, dalla paura di sbagliare, dall’ansia della solitudine. Insistere sul dovere di 
segnalare risulta inefficace: la segnalazione è una scelta operativa che presuppone un 
percorso non solo cognitivo ma anche emotivo, un’elaborazione mentale complessa 
nella soggettività dell’operatore. Foti (2009)52 afferma che l’esperienza formativa ha 
dimostrato l’efficacia di un modello che tende a mettere insieme gli operatori in piccoli 
gruppi, affinché possano condividere in un clima di accettazione, fiducia e 
comprensione reciproca l’impegno all’autoconsapevolezza, l’esplicitazione dei conflitti 
a partire dall’esperienza. 
Alla luce di tali osservazioni e dagli spunti offerti dagli intervistati, una possibile 
azione,rivolta agli insegnanti potrebbe essere un lavoro in piccoli gruppi, finalizzato alla 
co-costruzione di una scheda di osservazione/rilevazione per facilitare l’insegnante nell’ 
osservazioni e di situazioni in cui sembrano emergere segnali di malessere.  
In questa scheda potrebbe essere inserita una descrizione delle situazioni di rischio, dei 
fattori protettivi, e degli indicatori di malessere la cui conoscenza è necessaria da parte 
degli insegnanti che trovandosi quotidianamente vicino ai bambini possono cogliere i 
segnali di rischio. 
Questo metodo permetterebbe un confronto diretto tra approcci professionali diversi, in 
cui il Servizio Sociale, oltre a presentarsi alla scuola non più solo nel momento della 
crisi e dell’emergenza sul singolo caso, potrebbe lavorare in ottica di prevenzione: sia 
sensibilizzando la scuola ad attivare azioni rivolte al potenziamento nei bambini delle 
capacità autoprotettive e di resilience, sia proponendo informazioni e progetti per la 
diagnosi e presa in carico precoce delle situazioni di disagio minorile.  
 
                                                          
51
 Convegno organizzato dall’associazione italiana dei magistrati per i minorenni e per la famiglia “A che 
gioco giochiamo? Per una procedura corretta delle segnalazioni di maltrattamenti e abuso in danno di 
minori”, Campobasso 9 Novembre 2009 
52
 Foti C. (2009) “Abuso sessuale e intelligenza emotiva. Come far cadere le barriere alla comunicazione 
attorno alla violenza nella prevenzione, nella formazione, nella valutazione, nella cura?” in 
Minorigiustizia n.3/2009 pp.199-233 
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